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 · 药事管理 ·

基于时间序列分析法的静脉用药调配工作量波动分析及预测

宗留留，杨蕴智，老东辉，李晓宇，吕迁洲 （复旦大学附属中山医院药剂科, 上海 200032）

［摘要］  目的　探讨静脉用药调配中心（pharmacy intravenous admixture services，PIVAS）长期医嘱工作量的波动特征，

构建以日为单位频次的工作量波动预测模型，为 PIVAS 工作模式的调整提供参考。方法　选取复旦大学附属中山医院东院

区 PIVAS2020 年 7 月至 2021 年 6 月长期医嘱日工作量数据，采用时间序列分析法分析工作量波动特征并构建预测模型，通

过拟合参数及预测结果验证模型精度。结果　PIVAS 长期医嘱日工作量数据波动具有周期性、短期缓慢上升和不规则变动

等特征；采用温特斯乘法模型拟合序列，Ljung-Box 统计量的显著性值（P值）为 0.060（P > 0.05），R2 = 0.777，拟合值与实际值

的平均绝对误差为 4.45%，表明模型拟合精度高；预测结果与实测结果平均相对偏差为 3.81%，说明模型预测有效。结论　

时间序列分析法可用于 PIVAS 长期医嘱工作量的分析预测，但因医嘱工作量存在周期性、不规则变动等波动规律，故需根据

工作量波动特征及预测结果调整工作模式，以保障 PIVAS 高效运营。

［关键词］　静脉用药调配中心；工作量；时间序列分析法
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Fluctuation  analysis  and  prediction  of  intravenous  medication  dispensing
workload based on time series analysis method
ZONG Liuliu, YANG Yunzhi, LAO Donghui, LI Xiaoyu, LV Qianzhou（Department of Pharmacy, Zhongshan Hospital Affiliated
to Fudan University, Shanghai 200032, China）

［Abstract］  Objective　 To  explore  the  fluctuation  characteristics  of  long-term  doctor's  order  workload  in  pharmacy
intravenous  admixture  services  (PIVAS)  and  build  a  daily  workload  fluctuation  prediction  model  and  provide  reference  for  the
adjustment of PIVAS work mode. Methods　Daily workload data of long-term doctor’s orders from PIVAS in the East Campus of
Zhongshan Hospital affiliated to Fudan University from July 2020 to June 2021 were selected , and the time series analysis method
was used to analyze the workload fluctuation characteristics and a prediction model was established. The accuracy of the model was
verified by fitting parameters and prediction results. Results　The fluctuation of PIVAS long-term doctor's daily workload data had
the characteristics of periodicity, short-term slow rise and irregular variation. The Winters multiplier model was used to fit the series
with R2 = 0.777,  the significance value of Ljung-Box statistic  value (P value) was 0.060,  and the mean absolute error percentage
between the fitted and actual values was 4.45%, indicating that the model fitting accuracy was high. The average relative deviation
between the predicted and actual  results  was 3.81%, indicating that  the model  prediction was effective. Conclusion　The model
constructed in this study could be used for the analysis and prediction of long-term doctor's orders workload of PIVAS. However,
because  the  workload  of  doctor's  orders  has  fluctuations  such  as  periodicity  and  irregular  changes,  it  is  necessary  to  adjust  the
working model according to the fluctuation characteristics of the workload and the prediction results to ensure the efficient operation
of PIVAS.

［Key words］　pharmacy intravenous admixture services；workload；time series analysis method.

静脉用药调配中心（pharmacy intravenous ad-
mixture services, PIVAS）是专为临床提供静脉用药

调配服务的药品调剂部门。随着 PIVAS 业务的发展，

人员配置、时间分配等诸多管理话题备受关注[1-4]。

通常资源配置、时间管理及工作方式等管理决策的

落地均需结合工作量情况，这是因为工作量不仅可

用于绩效考核，也可用于衡量需求与供给是否匹

配，是调整工作强度和实现最佳调配实践过程的关

键组成部分，并且对静脉药物调配服务的提供有着

深远的影响（诸如人员倦怠、供应短缺导致治疗延

误、调配差错等不期望的结局）[5]。因而，客观选择

能够代表工作量的关键指标进行准确量化及特征

分析，对 PIVAS 工作模式的制定和优化具有重要

意义。
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据上海市药学会医院药学专委会 PIVAS 学组

2022 年统计数据显示，以长期医嘱（执行两次以上

的定期医嘱）为调配工作类型的上海医疗机构高

达 97.4%，其中 31.6% 的机构仅接收执行此项工作[6]。

因此，客观上存在管理决策匹配至长期医嘱工作的

需求，以达到解决临床用药需求、保证准点交付及

提高服务质量的目的。然而，现阶段 PIVAS 管理

决策的匹配多依赖于实操经验，缺乏可靠的理论依

据，主要原因是长期医嘱工作量特征没有得到细致

量化的分析并在文献中进行报道。

按日期汇总的 PIVAS 长期医嘱工作量是典型

的时间序列，而时间序列分析法目前较为成熟，已

在金融、气象、医学等领域得到广泛应用[7]。该技

术不仅可通过分解法识别变量存在的周期性、循环

性、趋势性等变化特征，还可根据历史数据特征进

行回归分析或机器学习等模型的构建及预测 [8]。

因此，本研究借助时间序列分析法对 PIVAS 长期

医嘱工作量数据进行特征分析及预测，以期为

PIVAS 工作模式的制定提供参考。

 1    资料与方法

 1.1    数据来源

数据来自复旦大学附属中山医院东院区

PIVAS，选取 2020 年 7 月至 2021 年 6 月的长期医

嘱日工作量整年周期数据，进行时间序列分析及预

测模型构建，选取 2021 年 7 月的数据用于模型预

测准确度的验证。

 1.2    数据波动性分析

利用 SPSS 25.0 软件对获得的工作量数据绘制

时间序列图。通过局部加权回归拟合函数（loess
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图 1    PIVAS长期医嘱工作量波动序列

A.原始序列；B.季节因子序列；C.趋势循环序列
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function）对序列进行季节和趋势分解[9]，初步描述

分析数据的长期趋势、季节波动、循环波动、不规

则波动等重要特征。

 1.3    预测模型构建及评价方法

基于数据的趋势性、季节性或平稳性假设，通

过制定一个数学模型来捕捉现有的动态关系，理解

数据生成过程，并可能在提出的假设限制内进行预

测。传统的建模方法包括指数平滑、移动平均、多

元线性回归和自回归综合移动平均等，可利用

SPSS 25.0 软件直接进行统计分析以识别适合的建

模方法。

 1.3.1    数据预处理

预测模型的构建方法大多需要序列平稳假设

的前提，即序列的均值和方差等基本统计量随时间

保持不变。采用 Eviews 11 对时间序列数据进行单

位根检验（ADF 检验），以观察平稳性，若检验为非

平稳序列则需进行差分运算，转化为平稳时间序列。

 1.3.2    模型构建方法

应用 SPSS 25.0 软件中的“时间序列建模器”

进行建模。根据序列的波动特征、自相关系数

（ACF）及偏自相关系数（PACF）识别模型，通过试

误法进行模型参数估计。以 Ljung-Box 统计量检

验残差是否符合常态分配的基本假设，P>0.05 说明

模型构建成功；当拟合度（平稳 R2 和 R2）>0.05、残

差的 ACF 和 PACF 图无规律及拟合值与实际值的

平均绝对误差（MAPE）<10% 时，说明模型拟合效

果好。

 1.3.3    模型预测效果评价

利用所构建的时间序列模型进行样本外预测，

并与实际值比较，通过相对误差百分比验证模型的

预测能力。相对误差百分比 (δ)= (预测值−实际

值)/实际值×100％，δ<10% 时说明模型预测有效。

 2    结果

 2.1    波动特征

利用复旦大学附属中山医院东院区 2020 年

7 月至 2021 年 6 月 PIVAS 长期医嘱工作量数据，

绘制原始序列图并进行时间序列分解。图 1A 为原

始序列 ，由 365 个数据集成 ，工作量日均值为

16188.55 个，且整年数据基本维持在 16000 振幅波

动，但极值（8326～21302）间相差约为 2.5 倍，说明

PIVAS 长期医嘱工作量的波动存在规律性及异常

性等特征。时间序列分解结果表明：序列具有周期

性、缓慢上升趋势及不规则变动等特征。图 1B 为

季节因子序列，说明长期医嘱工作量数据遵循以 7 d

为周期的变动规律，单周期波动总体存在周一（谷

值）至周六（峰值），先上升而后下降的模式；图 1C
为循环趋势序列，提示不规则变动均发生在国家法

定节假日期间，且假期越长序列的不规则性越明

显；工作量总体呈现缓慢上升趋势且在节假日前迎

来高峰。

 2.2    PIVAS 长期医嘱工作量时间序列预测模型构建

 2.2.1    时间序列平稳性检验

对 PIVAS 长期医嘱日工作量时间序列进行单

位根 ADF 检验，检验结果表明：ADF 统计值为
 

表 1    2021年 7月静脉用药调配中心实际工作量与预测工作

量的比较 
日期 实际工作量(袋) 预测工作量(袋) 相对误差(%)

2021-07-01 17 467 18 161 3.97

2021-07-02 19 722 19 495 −1.15

2021-07-03 18 732 20 386 8.83

2021-07-04 17 317 17 890 3.31

2021-07-05 15 412 15 962 3.57

2021-07-06 16 238 16 726 3.01

2021-07-07 18 796 17 942 −4.54

2021-07-08 16 766 18 197 8.54

2021-07-09 20 154 19 534 −3.08

2021-07-10 18 697 20 427 9.25

2021-07-11 17 521 17 926 2.31

2021-07-12 15 295 15 994 4.57

2021-07-13 16 088 16 759 4.17

2021-07-14 17 495 17 978 2.76

2021-07-15 17 968 18 233 1.47

2021-07-16 20 266 19 573 −3.42

2021-07-17 19 986 20 468 2.41

2021-07-18 17 335 17 962 3.62

2021-07-19 14 618 16 026 9.63

2021-07-20 16 982 16 793 −1.11

2021-07-21 16 879 18 014 6.72

2021-07-22 18 567 18 270 −1.60

2021-07-23 20 632 19 612 −4.94

2021-07-24 20 689 20 508 −0.87

2021-07-25 16 998 17 997 5.88

2021-07-26 16 086 16 058 −0.17

2021-07-27 16 675 16 826 0.91

2021-07-28 17 929 18 049 0.67

2021-07-29 17 634 18 306 3.81

2021-07-30 20 090 19 651 −2.19

2021-07-31 21 755 20 549 −5.54
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−5.922 144，小于 1%（−3.448 518）、5%（−2.869 442）、
10%（−2.571 047）显著性水平的临界值（P<0.000 01），
说明工作量时间序列不存在单位根，为平稳序列，

符合时间序列模型构建要求。

 2.2.2    模型评价

根据原始序列图的波动特征，将趋势及季节因

素均纳入考虑的简单季节性模型、温特斯加法模型

或温特斯乘法模型建模，最终选取温特斯乘法模

型。该模型 Ljung-Box 统计量的显著性值大于 0.05
（P=0.060），表明模型正确，说明所观测的序列中不

存在模型无法解释的结构（图 2）。拟合参数平稳 R2=
0.549、R2=0.777、残差的 ACF 和 PACF 图无规律

性（图 2A）；工作量拟合图拟合值波动趋势与实际

值基本吻合（图 2B），且 MAPE=4.45%（<10%），说

明模型拟合效果好。

 2.2.3    模型预测效果评价

工作量预测结果的波动特征呈现明显的周期

性特征（图 2B）。表 1 显示，2021 年 7 月长期医嘱

工作量的短期预测误差处于 10% 之内，且平均相

对偏差为 3.81%，说明模型有效。

 3    讨论

前期通过文献查阅梳理出可以代表工作量的

常见指标[10-12]，主要包括“日调配时间”、“日输液

袋量”、“日用药支数”及“日注射剂总量”。通过相

关性分析（表 2）发现，指标间均存在显著正相关，说

明指标间可能存在某种联系，一定程度均可以代表

工作量。尽管按输液量（袋数）计算的日调配量是

现今 PIVAS 工作量评价共识[12]，但该指标更适用

于周转过程的统计，并不能较好体现输液制备过程

的工作难易程度。此外，“日调配时间”指标统计过

程的规范化程度，以及“日用药支数”指标忽略大容

量注射剂（输液）统计导致的大容量注射剂工作量

缺失，均可能引发工作量特征量化的准确性争议。

因此，基于指标参数获取的准确性、PIVAS 长期医

嘱工作结构、过程及结果的综合考虑，本研究最终

选择“日注射剂总量”（即每日注射剂总量，包含大

容量注射剂）作为长期医嘱工作量指标。该指标参

数不仅可直接从医院信息系统（HIS 系统）获得，而

且一定程度体现了工作强度及药品使用情况，有助

于建立管理和 PIVAS医嘱工作量之间的统计关联。
 

表 2    主要指标的相关系数矩阵 (n=365) 

变量 均值 标准差
日调配
时间
（min）

日输液量
（袋）

日用药量
（支）

日调配时间
(min)

3 045.96 399.749

日输液量
(袋)

3 087.49 312.444 0.908**

日用药量
(支)

13 101.06 1 775.484 0.839** 0.879**

日注射剂
总量(个)

16 188.55 2 055.580 0.863** 0.911** 0.997**

注：**P<0.01。
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图 2    基于温特斯乘法模型残差的 ACF、PACF(A)及工作量预测值与实际值拟合图 (B)
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研究发现长期医嘱工作量波动具有明显的周

期性、受节假日因素影响的不规则变动以及不明显

的缓慢增长趋势等特征。有意思的是，多项研究证

实门急诊日诊量波动具有同样的波动特征[13-14]，说

明医院工作模式可能是影响医疗机构内日工作量

波动的关键因素。需要注意的是，PIVAS 药学服务

在医疗机构中属于下游服务节点，存在滞后性，从

而导致工作量波动特征存在周一谷值和周六峰值

等现象。此外，波动性还可能受临床患者住院时间

的主观因素影响，包括入院期、出院期、床位周转

率、化疗周期以及患者手术择期选择等因素 [15]。

后续有必要采用相关性分析等手段进一步验证假

设，从而建立与临床数据间的联系，以便更好地为

临床服务。随后课题组将波动特征规律运用到

PIVAS 运营管理中，制订了一些措施，取得较好成

效。如：（1）周六及节假日初期充足准备，中后期直

至工作日来临适当减少，一旦进入工作日周期又逐

步增加的资源配备；（2）通过周排班模式合理搭配、

均衡人力配置原则来统筹协调人力资源；（3）每周

周一盘点，周二物资采购，周五补充，来保障物资供

应以应对周内工作量攀升压力。

简单季节模型、温特斯乘法模型均能提供准确

预测，基于贝叶斯信息准则最小原则选择温特斯乘

法模型。温斯特乘法模型具有实践轻松简单、高预

测精度的优点，然而仍存在一定的局限性，体现在

其主要通过提取时间序列中季节变动及长期趋势

因素建模，对于元旦、春节等节假日信息提取不足，

从而可能降低预测值的精确度。导致这一结果的

根本原因是节假日的时间跨度不明确，后期将收集

更多长期医嘱工作量数据以便丰富数据，考虑构建

长期记忆模型以便将元旦等节假日因素纳入模型

中，从而使预测更精准。

综上所述，本研究所采用的时间序列分析法为

科学分析与预测 PIVAS 长期医嘱工作量变化提供

了思路，该方法实现简单，可行性强，准确度高，对

药房管理有一定指导和实践意义。然而，真实世界

中的数据存在固有的复杂性，不存在适用于任何环

境的通用模型，如受天气或流感爆发等因素影响

时，可进行及时的短期分析以实现更精确的近期

预测。
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