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摘要:【目的】为了优化医疗服务流程,改善患者就医体验。【方法】将图论中的拓扑排序的模型和算法应用到医院的计算

机信息系统中。【结果】在线性时间复杂度O(V + E )内,可为门诊患者相关医技检查提供精准预约和流程排序优化

的服务信息。在比较精准预约和流程优化实施前后的效果时,选取了一定时间段内200例患者的数据,采用随机数表法

进行分配,分为观察组和对照组,每组人数为100例。对照组采用以前的医技检查流程,观察组采用的是就诊精准预约和

流程排序优化方法,观察两组患者在医技检查流程中所花费的时间以及患者的满意度。【结论】采用精准预约和流程排序

优化方法后,使得医院和患者双方的流程更加合理优化,提高了患者对医技检查次序清楚的程度,有序的就诊流程改善了

患者群体就医的满意度,也有助于提高医院的医疗服务水平和管理效率。
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随着“健康中国”理念的推进,人们的医疗就诊意识得到了较大提升,到医院就诊的患者数量也不断增加,这
也导致在一些必要的医技检查项目流程中面临着检查科室环节多、人工安排效率低、排队等候时间长等问题,使
得患者当日未能检查,不得不再次预约,这不但为患者带来极大不便,还有可能耽误对患者的治疗[1-2]。因医技

检查项目导致的就诊总时长增加在很大程度上既影响了患者的就医体验,又会对医院的医疗资源、运营管理、能
源效率、环境安全等产生影响。由于不同检查科室的专业准备条件各异,若由医师在诊疗时为患者进行预约安

排,需与患者做多次沟通来确认具体时间,还要向患者详细告知检查的流程步骤,这将会增加医师的非医疗性质

的接诊时间,降低工作效率。此外,如果检查完后再回诊,患者需要重新排队,则增加了患者就诊的总时长[1,3]。
为构建更加优化的就诊流程,提升患者就医体验,可通过应用自动精准医技检查预约和流程排序管理系统,

改进传统安排模式,让医师在开立医嘱同时,由计算机信息系统根据检查科室实时情况,自动提供当前最优预约

检查时间和流程排序,以满足患者群体对精准服务的需要,减少患者就诊检查的总时间[2,4-5]。为实现此目标,本
文采用有向图中的一种拓扑排序模型和算法,它的计算时间复杂度是线性O(V + E ),具有实时、高速、高效

的特点,适合于对动态流程排序有优化要求的场景。

1就诊流程的分析

1.1图论模型和算法

患者就诊中存在一些数据具有不确定性,难以用数学解析公式直接定义和描述。例如,患者实际就诊时间、
需检查的项目、各检查项目当天的检查人数等等。为了更好地研究三级医院诊疗流程和患者就诊之间的复杂关

系,将医院的建筑体空间结构抽象化后,把患者就诊时的行为过程用图论(Graph)的概念进行描述。把患者到达

的科室部门分别用顶点(Vertex)符号来表示,将患者从科室v到其它科室u 的就诊过程用一条有箭头方向的边

(Edge)来表示。因此,患者的全部就诊过程就形成了一个有向图(Directedgraph)D=G(V,E)。为了准确用图

概念描述问题,给出如下的一些定义[6-7]。
定义1 从顶点v出发可到达顶点u,符号记为v→u。如果v→u∈E,则表示存在一条有方向的边e(v,u),
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可以从顶点v出发,沿着有方向的边到达顶点u。且称顶点v是顶点u 的祖先,而顶点u是顶点v 的后裔。
在有向图D=G(V,E)中,边e(v,u)有许多种类型,对于这些边的分类也有明确的定义。
定义2 树边(Treeedge)是深度优先搜索(Depth-firstsearch,DFS)树中过程的实际的边组成部分。前向

边(Forwardedge)是DFS树中从一个顶点指向这个顶点的一个非子顶点的后裔的一条边。回边(Backedge)是

DFS树中从一个顶点指向祖先的边。横向边(Crossedges)既不是从一个顶点指向后裔的边,也不是指向祖先顶

点的边,事实上横向边是从一个顶点指向一个已经完全被访问过的顶点。
对于图D=G(V,E)中的每个顶点v∈V,用DFS算法遍历过程,可以在每个顶点v∈V 上标记两个重要的

事件发生时刻的信息,一个信息表示最先被搜索访问到这个顶点v∈V 的时刻,记为tarrive;另外一个信息表示最

后离开这个顶点v∈V 的时刻,记为tquit。这两个信息在顶点v∈V 上标记为tarrive
tquit

。因为每次用DFS搜索D=

G(V,E)某个顶点v∈V 的次序是不同的,所以得到DFS对于D=G(V,E)中同一个顶点v∈V 的标记tarrive
tquit

时刻

也可以是不同值[6-8]。

表1是一个DFS算法的伪代码,图1是对于某一个有向图D=G(V,E)进行DFS以后的tarrive
tquit

标记结果。

表1 DFS算法的伪代码

Tab.1 Depth-firstsearchalgorithmpseudocode

算法:DFS

procedureDFS(D=G(V,E))

1.forallv∈V:图上搜索每个顶点

2. visited(v)=false

3.endfor

4.forallv∈V:在图上每个顶点

5. ifnotvisited(v):explore(D=G(V,E),u)

6. endif

7.endfor

8.endprocedure

9.procedureexplore(D=G(V,E),u)

10.Input:D=G(V,E)是一个有向图;顶点v,u∈V,(v,u)∈E.

11.Output:visited(u)是从顶点v可以到达顶点u的全部结果集合

12.visited(v)=true

13.arrivetime(v)

14.foreachedge(v,u)∈E:

15.ifnotvisited(u):explore(u)

16.quittime(v)

17.endif

18.endfor

19.procedurearrivetime(v)

20.arr[v]=clock

21.clock=clock+1

22.endprocedure

23.procedurequittime(v)

24.quit[v]=clock

25.clock=clock+1

26.endprocedure
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图1 一个有向图D=G(V,E)的DFS结果

Fig.1 DFSresultofadirectedgraphD=G(V,E)

1.2一种单机处理方法

门诊患者在就诊过程中的典型例子可用图2描述。顶点v∈V 对应各个科室,有向边上的数字si 代表进入

该检查科室需要等候的时间。通常患者在进入检查科室前会耗费大量的时间排队,因此,检查的项目越多,就诊

的时间就越长。就诊花费的总时间可以近似等于每条边上的时间总和,即T=∑
n

isi。

图2 一个典型的门诊患者就诊过程图

Fig.2 Atypicaloutpatientvisitprocess

根据医院统计情况,就诊过程中患者最耗时的阶段主要集中在检查1、检查2、检查3和回诊的等候阶段,即
时间s4,s5,s6,s7,s8,s9,s10。假设当时医院的医务人员、医疗设备、物理空间是一个常量值时,如果患者群体就诊

和排队的总人数越多,则可以很明显地观察到此时每个患者的就诊总时间就越长。
门诊医生医嘱中的医技检查是为判断病情,保护医生和患者双方权益的一种医学上的循证规范。检查结果

的数据信息是可以通过先进的互联网和无线通信技术在计算机、手机端推送,或在医院科室设备之间实现快速

传递和交互式会诊。充分利用这些技术可以使得患者更加快捷便利地获取检查报告,从而实现部分流程的优

化,这在一定的程度上,既最大限度地保证门诊诊疗质量,又尽可能地减少患者的总就诊时间T。

minT=∑
n

i=1si=∑
n

i=1fi(Ni),i∈ [1,n],

s.t.∀Ni∈N,minsi。 (1)
考虑就诊流程是在一种抽象化条件下的情况时,此时根据理想的单机调度中的最短等待加工时间理论要

求,应该先做能够在最短时间内完成的任务。评价静态排序调度的性能测试指标[9]有调度时间长度(Schedule
length(makespance)):

Tmax=min∑T{ }i (2)

和平均流程时间(Meanflowtime):

Tave=1n∑
n

jTj,start。 (3)

例如,假设A,B,C,D这4位患者在医技科室单机设备上做检查时所用的时间分别为25,5,5,10min,图3
为这4位患者的检查次序安排,图3a为随机检查次序安排,图3b为优化后的检查次序安排。
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a b

图3 1种单机加工的检查次序安排

Fig.3 Aninspectionsequencearrangementforsinglemachineprocessing

按照对于图3a的检查次序安排,4位患者的等待检查时间分别为:A=0min,D=25min,B=35min,C=

40min。则4位患者等待针对项检查的平均耗费时间是tave=0+25+35+404 =25min。

按照对于图3b的检查次序安排,4位患者的等待检查时间分别为:B=0min,C=5min,D=10min,A=

20min。则4位患者等待针对项检查的平均耗费时间是:tave=0+5+10+204 =8.75min。

显然,按照理想单机调度理论优化后的检查排序安排可降低患者群体检查时的平均等待时间。
在患者实际就诊过程中,由于信息不对称,他们通常不知道相关检查项目的等候人数,也不一定清楚检查项

目是否存在先后顺序,且医技检查部门分布分散,因此他就会在检查科室之间往返等候,从而给医院的就诊环

境、电梯设备、安全等带来潜在的压力。
事实上,虽然专用医疗检查仪器设备需放置在有特殊要求的建筑结构内部,与门诊科室之间存在物理空间

距离。但三级医院各科室设施配置相对完备,完全可以实现信息数据流的院内相互传输。所以在允许的通信延

迟时间内,每个部门之间的计算机是可以实现图像、声音、文字等信息数据的实时通信[2,4]。
因此,为了最大限度地减少患者的总就诊时间,对门诊诊疗中需要进行的、与检查项目有关的检查1、检查

2、检查3和回诊阶段流程优化,即如何减少s4,s5,s6,s7,s8,s9,s10时间成为重要的研究方向。通过在门诊时给患

者提供医技检查的精准预约和对流程进行排序优化,以及由医生对检查结果会诊后将结论发送到计算机、手机

端等方法,减掉回诊流程,就构成有向无环的流程,这样可以有效地减少患者的就诊总时间。

2DAG拓扑排序和优化

2.1拓扑排序方法

任务的排序调度是一个复杂的系统,在一般情况下的最优排序调度问题已被证明是一个NP-完全问题。即

使是对于研究在2个处理机上的最优任务调度问题也是一个NP-难的问题。通常排序调度问题属于广义上的组

合搜索问题。很多的排序和调度问题最后可归纳于需要计算有向无环图DAG的拓扑排序[8-9]。
当患者群体需要在医院进行各种项目检查时,某个患者只能先做完一个检查项目后,再做另一个检查项目,

即只能串行做不能并行做。虽然患者是可以自己决定做检查的先后次序,但是他并不知道不同检查项目中的其

他患者排队情况。医院的计算机信息系统可以实时获取相对应的患者就诊数据状态。将就诊检查过程用有向

无环图表示,用拓扑排序计算的结果可以为患者提供一个做医技检查的安排次序,因为拓扑排序是满足了有向

图之中的检查项目之间的先后依赖关系,所以这种排序结果可以为患者提供一个简洁、有效的检查流程指导,减
少由于患者不清楚流程所导致的时间耗费和无序的情况,降低患者的就诊时间增长的可能性[10]。图4是医技检

查预约排序系统。

图4 医技检查预约排序系统

Fig.4 Medicalandtechnicalexaminationappointmentsequencingsystem
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定义3 一个图D=G(V,E)是有向无环图(Directedacyclicgraph,DAG),是指连接顶点之间的边是有方向

的,并且它的边是无闭环形状的(Acyclic)的图。

定义4 一个有限DAG的全部顶点集合V={V1,V2,…,Vn-1,Vn}的拓扑排序(Topologicalsort,TS),是对

集合中元素的次序排列{Vk1
,Vk2

,…,Vkn-1
,Vkn

},若0≤i,j≤n,则在V(Vki
,Vkj

)存在一条从顶点Vki
可到达顶点

Vkj
的路径,且i<j。

定理1 一个有向图是称为DAG,当且仅当这个图有一个拓扑排序TS。

证明 先证DAG有一个拓扑排序。如果有向图不是DAG的,则没有拓扑排序。假设有向图不是DAG
的,则表明在这个图中存在一个闭环路径,对于顶点vi,vj∈V,i,j∈N,有从vi 到vj 的边,在拓扑排序中顶点vi

在vj 之前。但是该边也能从vj 到vi,在拓扑排序中顶点vj 在vi 之前。显然这样两种情况时的排序是无法同时

满足的。所以说这个图是没有拓扑排序。

再证明如果一个图是DAG时,那么这个图有拓扑排序。因为是有向无环图DAG,在图中不存在闭环。基

本事实是对于只有两个顶点的DAG,根据定义显然该图有拓扑排序。

当假设有n个顶点的DAG,该图有拓扑排序。则对于n+1个顶点的DAG中,至少存在一个顶点vx,它的

入度(In-degree)为0,表明不存在从其它顶点到vx 的边,顶点vx 可以出现在任何其它顶点之前。删除该点以

后,具有n个顶点的图仍是DAG,根据前面的假设,这个图是可以有拓扑排序的。 证毕

定理2 一个有限的DAG是至少要存在一个拓扑排序TS的。

证明 假设在一个有限的DAG中不存在一个拓扑排序,那么遍历DAG图中就一定会存在一个有向边和对

应的顶点(v,u),根据定义4,无法从顶点(v,u)到达其它顶点(u,v)的,即在一个有限的DAG中,存在一条有向

的边,它的顶点即不能v→u,也无法u→v。而这个情况是和DAG的先前定义相矛盾的。 证毕

性质 一个有限的DAG的拓扑排序不是唯一的。

定理3[6] 计算DAG拓扑排序的时间复杂度是O(V + E )。

证明 设 V 和 E 分别代表DAG的顶点数和边数。用DFS算法计算时,在访问一个顶点的过程中计算

机做了两个操作。第一步,对于一个顶点的访问进行标记,执行操作是常量时间tarrive
tquit

操作。对全部顶点的访问,

计算时间耗费是O(V )。第二步,在DFS过程中,每条有向边(v,u)∈E 需要检查两次,一次是搜索顶点v,一
次是搜索顶点u,计算时间耗费是O(E )。所以DFS的计算时间复杂度是O(V + E ),是DAG输入规模

的线性时间。 证毕

在DAG中,每条边的方向都指向一个tquit值更小的一个顶点。正是由于DAG中可以通过对顶点的tquit值按

照降序方法进行线性化的排序,则最小的值的顶点出现在线性排序的最后面,而最大的值的顶点出现在排序的

起始顶点。

为了使拓扑排序的结果呈现符合人们的日常生活习惯,采用一维的线性方式,将顶点从左边往右边,按次序

将顶点位置排序,即顶点排在左边是起始位置,排在右边顶点位置是目标点[6,8]。

有的就诊流程可能比较简单,而有的就可能会比较复杂。为了更好地描述患者就诊流程,在本文中将流程

抽象成为DAG作为一种表示方法,便于分析在就诊流程中的一些复杂任务问题。在复杂就诊流程中可能会有

某一类任务集合存在先后次序的约束要求,即要求必须先做完某一项科室的检查任务,然后才能做后续科室的

检查。对于这样有先后次序要求的检查流程,可以等效为一个排序或调度的优化问题,用DAG中顶点代表对应

的科室,用有方向的边代表任务先后的约束条件。患者的检查项目排序是一种对检查项目的先后步骤合理安排

的次序。拓扑排序是对DAG中的顶点集合进行线性排序的一种算法[8-10]。排序后生成的顶点次序可以为患者

检查流程提供依据。

图5展现了某一患者按医嘱需做4项检查,系统根据医院信息系统中获得各项检查的实时等候人数情况形

成的该患者检查流程DAG,边的方向是从人数少指向人数多的顶点,同时要满足检查项目之间存在的先后依赖

关系(图5a),用拓扑排序算法得出的一种排序结果(图5b),其中图5a相应的邻接矩阵为:
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图5 某个患者检查流程DAG和1种拓扑排序结果

Fig.5 ApatientexaminationprocessDAG,andatopologicalsortingresult

假设在门诊诊疗中有7位患者A,B,C,D,E,F,G都要去检查室1、检查室2和检查室3做医技检查,如果将

一些条件进行抽象化假设,且忽略检查室之间的实际距离和患者的行走速度等因素,理论上,患者A,B,C,D,E,

F,G合理的检查流程应该参照DAG排序以后的结果进行,见图6。

图6 7位患者在检查室1,2,3等候检查的排序

Fig.6 Sequencingof7patientswaitingtobeexaminedinexaminationroom1,2,3

图6中各小图对应的邻接矩阵分别为:
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2.2启发并行调度

用DAG表示的任务流程总是可以利用拓扑排序算法,使得有先后依赖关系的任务在单机上按照排序结果

执行。当有两台以上的医技设备能同时执行一个以上的检查任务时,例如假设某大型三级医院医技科室中有两
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台CT/MRI检查设备,每台CT/MRI检查设备可针对患者身体的不同部位做多种内容的检查项目,则该医技科

室就可以同时对两位以上的患者进行不同种类的内容检查项目。此时的任务排序就是为两台机器工作的任务

提供调度排序,目标依然是让患者们的总就诊时间减少。
理论上能够将加工任务的条件和加工机器进行一种抽象化的假设,但是在一般情况下的,具有n个多台机

器多种类型任务的最优调度问题仍是个属于NP-完全问题。在用DAG进行任务排序和调度中的一些评价参数

主要有[9-11]:w(vi)表示顶点vi 在执行任务时的计算权值;c(i,j)表示从顶点vi 到顶点vj 的通信权值,当任务是

在同一个处理机上时c(i,j)=0;tstart(vi)表示实际调度过程中的一个任务顶点开始时间;tfinish(vi)表示实际调度

过程中的一个任务完成时间;任务开始时间和完成时间之间的关系表示为tfinish(vi)=tstart(vi)+w(vi),式中

w(vi)是顶点vi 的计算权值;makespan表示从最后顶点输出时的最大完工时间,即任务调度的时间长度;当所有

顶点表示的任务被调度完成以后,则对于全部处理器上的任务调度长度就是maxi{tfinish(vi)},调度优化的目标是

min(maxi{tfinish(vi)})。
由于对于DAG拓扑排序算法可以实现线性时间的排序,当进行普通门诊的就诊检查时,利用DAG拓扑算

法可为两台机器上简单的多任务调度算法提供一种启发,所以可以在O(V + E )线性时间内有效地实现多

检查任务的调度工作。
图7a是某个CT/MRI检查室在对等候的患者们进行项目检查时一种DAG图,对检查过程的时间统计并给

出充分的余量后,以5min作为1个检查单元时间,顶点上的数字2代表2个单元时间即10min,同理类推。将

有向边上的通信权值抽象化,并考虑到根据进行检查项目的顺序要求。图7b是基于 Matlab软件的拓扑排序算

法计算出的结果,将该结果作为2台检查设备的并行调度的启发式方法,在医技室中有2台CT/MRI设备上工

作所执行的检查任务的优化并行调度图见图7c,该拓扑排序算法的伪代码见表2。

a 一个等候检查项目的DAG

b 一种DAG拓扑排序的结果 c 拓扑排序启发的一种并行调度

图7 1种拓扑排序结果启发的并行调度

Fig.7 Aparallelschedulinginspiredbytopologicalsortingresults

图7a对应的邻接矩阵为:
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表2 拓扑排序算法伪代码

Tab.2 Topologicalsortingalgorithmpseudocode

算法:TS

ProcedureTopologicalsorting(DAG,order)

1.Input:D=G(V,E)是有向无环图 DAG,u,v∈V,(u,v)∈E

2.Output:排序结果order(u)<order(v)wheneveredgeu→v

3.foreveryv∈Vcomputein-degreedin(v)

4.foreveryv∈Vdo

5. ifdin(v)=0then将顶点v放入队列Q 中

6. i=1

7. endif

8. whileQ≠∅do

9.  从队列Q中移除掉第一个顶点u

10.  order(u)=i

11.  i=i+1

12.  foreveryedgeu→vdo

13.  din(v)=din(v)-1

14.  ifdin(v)=0then将顶点v放入队列Q 中

15.  endif

16.  endfor

17. endwhile

18.endfor

19.endfor

20.endProcedure

3结果统计与分析

3.1数据和样本

本研究以上海市第一人民医院南部院区为例,选取2019年1—12月在该院普通门诊、专家、特需门诊的预

约医技检查的普通患者200例,按照随机数字法分为精准预约组(下文称为“观察组”)和对照组,每组100例样

本。其中,精准预约组的患者在医师诊间开立医嘱后,系统自动分配当前最优时间,即时自动打印生成预约申请

单。预约后患者在2h内付费即完成预约检查流程,而对照组的患者按传统模式前往预约中心人工预约后排队

检查。观察组中男性47例,女性53例,年龄25~62岁,平均年龄为(39±2)岁;对照组中男性52例,女性48例,
年龄24~63岁,平均年龄为(38±2)岁。两组患者基本信息差异无统计学意义(p>0.05)。

3.2人性化措施设计

通过系统开立医技检查医嘱后,完成自动无感预约,可精准预约至分钟,简化了就医流程,缩短预约患者的

排队等候时间。通过对预约中心相关历史数据计算和分析,即每个检查类型在1天内各个时间段能做多少患者

人数,或者多少部位数,包括机器的使用率、单人检查项目所需时间等,预测开放的预约号源数并分配至每个

时段。
根据开放号源设置预约规则:1)相对区分住院号源和门诊号源,根据使用量及实际需求,动态调整号源;2)

对于有项目检查要求的,例如空腹、憋尿等,相对给予特殊时段分配和人数的限制;3)因老旧设备存在的局限性,
设备的功能性及灵敏性等因素对结果准确度有一定影响,在内置预约规则时还需考虑仪器设备更新换代等因

素;4)同一患者在不同科室或不同时间开立的多项医技检查医嘱时,系统根据优先级算法,自动合并、靠拢各项
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预约时间,得出最优预约时间建议;5)根据不同检查项目所需检查时间,各科室合理安排号源及排班,设置分时

段号源的数量。同时,也可根据实际检查需求,对未预约的号源实时修改。门诊办公室对排班情况、号源预约动

态、机房检查状态,设备使用等情况可监控、可调整。通过定期分析,与相关科室沟通,优化号源的使用;6)设定

人性化改约途径和方法,除预约中心外,诊区服务台设置通柜服务,增加取消或改约功能。实现检查预约闭环管

理,确保检查号源的有效利用,提高医技设备使用效率;7)预约申请单包含详细的检查信息和项目需知,如:检查

时间、检查房间号、注意事项等。系统保留开单后2h内付费的时间效期。若超过预留付费时间效期或取消预

约,则号源重新释放回号源池重新分配,保证号源利用最大化[3-4]。
采用拓扑排序的模型和算法是建立在对实际就诊情况的模拟和抽象基础上,这种方法比较适合于普通型的

患者就诊的情况,然而现实中情况仍具有许多不确定性因素。所以在医院服务台还需要提供一种可以随时由人

工介入处理的灵活应对方式。

3.3评价指标与统计分析

通过第三方机构满意度调查问卷,对两组患者通过不同方式进行医技检查预约流程的时间进行对比,主要

包括:检查预约时间、检查等候时间、缴费结算时间、工作人员预约检查时间,同时对比两组患者对于检查预约流

程的整体满意度,包括:非常满意、满意、一般、不满和很不满意,用1~5分划分5个等级[4]。
采用SPSS19.0软件对所有数据进行统计学处理,计量资料呈正态分布的定量数据以(X±s)的形式表示,

组间比较采用t检验;计数资料以n(%)的形式表示,应用χ2 检验,以p<0.05表示差异具有统计学意义。
应用实践结果的统计结果见表3。诊间精准预约和排序优化有效缩短患者排队预约时间、等候检查时间、缴

费结算时间、工作人员预约检查所用时间,并有效提升了患者就医满意度。

表3 诊间精准预约体系应用实践结果

Tab.3 Practiceresultsoftheapplicationofintervalprecisionappointmentsystem

组别 例数 排队预约时间/min 等候检查时间/min 缴费结算时间/min 工作人员预约检查时间/min 就医满意度

对照组 100 92.58±0.42 43.23±0.81 33.51±1.21 12.78±1.08 3.95±0.12

观察组 100 0±0 23.78±1.02 30.04±0.53 0±0 4.38±0.02

p <0.05 <0.05 >0.05 <0.05 <0.05

患者群体在就诊过程中,通过精准预约和排序流程,减少了排队等候的总时间。患者不仅可以精准预约,还
可根据实际需求合理修改预约时间,很好提升了患者群体就医的满意度。

4结论

在三级公立医院的医技检查中采用诊间精准预约和流程排序的优化方法,依靠先进的互联网、通信、计算

机、大数据等基础设施和技术,在计算复杂度是线性时间O(V + E )内,可为患者群体提供精准预约和检查

流程排序优化服务,合理灵活地使用可以使得等候排队的人数减少,缩短了患者就诊检查排队耗费的总时间。
医院通过信息系统实时提供自动精准预约和流程排序消息,在满足日常门诊就诊服务的同时,使患者的等待时

间减少满意度提高。该模型和算法对于缓解患者无序拥挤,提高医院医疗技术服务水平、管理优化和改善就诊

环境等方面,有一定的提升作用。
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OptimizationofAppointmentCheckingProcessBasedonTopologicalSortingMethod

LIBin1,ZHOUYumin1,FUChunyu1,ZHONGLiwei1,WUHuijing2

(1.DepartmentofComputerScienceandTechnology,ShanghaiPolytechnicUniversity,Shanghai201209;

2.DepartmentofMedicalAffairs,ShanghaiGeneralHospitalAffiliatedtoShanghaiJiaoTongUniversity,

Shanghai200080,China)

Abstract:[Purposes]ThehealthChinagoalpointsoutthatitisnecessarytoimprovethehigh-qualitymedicaltechnologyleveland
serviceefficiencyofthird-tierpublichospitals,optimizethemedicaltreatmentprocessandimprovetheexperienceofpatientcrowds.
[Methods]Thetopologicalsortingmodelandalgorithmingraphtheoryareappliedtothecomputerinformationsysteminthe
hospital.WithinthelineartimecomplexityofO(V + E ),itcanprovideoutpatientpatientswithpreciseappointmentand

processrankingoptimizedserviceinformationforexaminationinvarious medicaltechnologydepartments.[Findings]When
comparingtheeffectsbeforeandaftertheimplementationofpreciseappointmentandprocessoptimization,thedataof200patients
inthishospitalwereselectedanddistributedbyrandomnumbertablemethod.Theyweredividedintoobservationgroupandcontrol

group,with100patientsineachgroup.Thecontrolgroupusedthepreviousmedicaltechnologyexaminationprocess,andthe
observationgroupusedthemethodsofpreciseappointmentandprocesssequencingoptimizationtoobservethetimespentinthe
medicaltechnologyexaminationprocessandthesatisfactionofpatientsinthetwogroups.[Conclusions]Thestatisticalresultsshow
thatafterthepreciseappointmentandprocesssequencingoptimizationmethodareadopted,theprocessesofthehospitalandpatients
aremorereasonablyoptimized,andthepatients’uncleardegreeofmedicaltechnologyexaminationorderisreduced.Theorderly
treatmentprocessimprovesthesatisfactionofpatientscrowdsmedicaltreatment,andalsohelpstoimprovethemedicalservicelevel
andmanagementefficiencyofthehospital.
Keywords:preciseappointment;processoptimization;graphalgorithm;deepfirstsearch;topologicalsorting
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