Katedra pravdépodobnosti a matematické statistiky

MATEMATICKO-FYZIKALNI
FAKULTA

5’  Univerzita Karlova

Bc. Jan Zem¢ik

Sloucit ¢i nesloucit cekaijici fronty v
nemochicich: teoreticke a prakticke
porovnani na oddeleni radioterapie

Ekonometricky seminar 1 - kratsi referat

13. bfezen 2024



Motivace

Situace: urgentni a bézni pacienti Cekajici na prvotni konzultaci

@ Predstaveni cilt studie

Porovnani slouceni &i neslouceni ¢ekajici fronty dle teorie

Simulace dle pracovisté AMC v Amsterdamu

Metoda zokejstvi

Doporuceni sloucit/nesloucit ¢ekajici frontu pro AMC
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@ Situace: jeden druh sluzby - nejlepsi je mit pouze 1 éekajici fadu

@ Situace: vice druhu sluzeb - neni jasné, kolik mit Cekajicich fad
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@ Nevyhoda spojeni ¢ekajicich fad do jedné je, ze kazda sluzba
ma jinou stfedni hodnotu doby ¢ekani - nékteré pracovisté maze
byt neobsazeno, ackoli jsou lidé stale ve fronté

@ Tomuto tématu se vénuje (jednak numericky, jednak simulacné)
prace: Van Dijk, N. M., & Vander Sluis, E. (2008)

@ Vysledkem této prace bylo, ze ikdyz mame mnoho riznych
sluzeb, tak stale mlze byt vyhodnéjsi mit vice Cekajicich fad

@ Této situaci (rozdilné stfedni hodnoty u rlznych sluzeb) se nase
studie nezabyva
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Motivace - nase studie

@ Nase studie se zabyva situaci, kdy rozliSujeme 2 druhy pacientu:
@ urgentni - typicky maji v Cekajici fronté pfednost, je jich vyrazné
méneé nez béznych pacientud

@ normalni - vétSina pacientd, typicky nemaji v ¢ekajici fronté
prednost

@ Nase studie: 2 druhy sluzeb se stejnou ocekavanou dobou trvani
prvni konzultace (to plati i v praxi), ale s rdznou ocekavanou
dobou ¢ekani ve fronté

@ Dle nazoru autor(, tak Zadna studie na toto téma jesté nebyla
nikde verejné zpracovana
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@ Zjistit, zda alespon v teoretické roviné existuje odpovéd na
zminény problém slouceni, ¢i ponechani fady

@ Pokud ano, tak zda se da zlepsit doba ¢ekani v praxi, v této studii
je to radiologické ambulantni vySetreni

@ Pokud se da zlepsit, tak do jaké miry jsme schopni uSetfit
naklady na ¢ekani pri radiologickém ambulantnim vySetreni
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Znazornéni cekajicich front

@ Systémy hromadné obsluhy M/M/1 a M/M/2

@ Casy doby trvani prvni konzultace jsou nezavislé stejné
rozdelené nahodné veli€iny s exponencialnim rozdélenim se
stfedni hodnotou 1/

@ Prichody pacientl tvofi Poisson(iv proces s intenzitou A\ a A2
@ Situace 1: kazda fada ma vlastni obsluhujici pracovisté

@ Situace 2: jedna fada ma 2 obsluhujici pracovisté

A :m > [ O > [
Aty >
Ay :O > U Q > u
Situation 1 Situation 2
(A <4y (M/M/2)
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Obrazek na zakladé teoretického odvozeni

@ Pro normalniho pacienta je zfejmé vzdy lepSi mit pouze jednu
Cekajici frontu, proto nas bude zajimat situace pro urgentniho
pacienta

@ Wp znadi celkovy otekavany Cas cekani urgentniho jedince pro
sloucené Cekajici fronty, naopak W4 znaci celkovy oCekavany
¢as ¢ekani pro urgentniho jedince v situaci rozdélené fronty

@ Pfipomeneme, Zze A1, X2 jsou oCekavané doby mezi pfichody
pacientd (urgentnich a normalnich)

@ Predpokladame, Ze plati Ay < Ao
@ Nas hlavné zajimaji urgentni pacienti

@ Ve zdravotnictvi se jako referenéni hodnoty berou ty krajni, nikoli
pramér (viz obrazek)
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Obrazek na zakladé teoretického odvozeni

Ao, C e A, .
@ Pokud p; = 2 je vyznamné vetsi nez p1 = i (situace levy
horni roh), pak nesloucit fady je lepSi moznost (dle fialové kfivky)
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Obrazek na zakladé teoretického odvozeni

@ P(Wp > 0), P(W, > 0) vyjadfuji pravdépodobnosti, ze pacienti
ve slou¢eném pripadé, €i urgentni pacienti v rozdéleném pfipadé
musi ve fronté Cekat (rizova kfivka)
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Obrazek na zakladé teoretického odvozeni

@ P(Wp > 1), P(Wy > 1) vyjadfuji pravdépodobnosti, Ze pacienti
ve slou¢eném pripadé, €i urgentni pacienti v rozdéleném pfipadé
musi ve fronté Cekat déle nez + = 1/y, tedy 7 vyjadiuje
ocekavanou dobu prvni konzultace (¢ervena kfivka)
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Academic medical center in Amsterdam (AMC)

@ Data jsou ziskana z radiologického oddéleni: Academic medical
center in Amsterdam (AMC)

@ Primérné prichazi na pracovisteé radiologie v AMC 32,5 pacientt

za tyden

@ Radiologické oddéleni v AMC vyhrazuje na prvotni konzultacni
schlzku kazdému pacientovi 1 hodinu, pouzivaji spojeny ¢ekaci

systém

Pacient cesiotpen Termin konzultace
typu1a2
Urgentni pacient typ 1 10% 80% do 5 dni
Normalni pacient typ 2 90% 80% do 9 dni

Tabulka: Tabulka pacienttl z radiologického oddéleni AMC
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Denni kapacita pracovist - simulace

@ Minimalni kapacity pro slouéeny i rozdéleny ¢ekaci systém jsou
nastaveny tak, aby pokryly za den vSechny urgentni pacienty

@ Nahodné z Poissonova rozdéleni simulovana denni kapacita
pracovisté, v dany den nejprve vyhradime misto na prvni
konzultaci pro urgentni pacienty a zbyla kapacita je pro normalni
pacienty

@ Simulace je nastavena na bézny pracovni tyden po dobu 50
tydnu
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Doba ¢ekani ze simulace

@ Ze simulaci a z minulé tabulky plyne, Ze by se mélo uskutecnit
35,5 prvotnich vysSetieni tydné

@ Wp znadi dobu, do kdy bude uskute¢néna prvni konzultace ve
slouc¢eném systému (pro oba typy pacientt)

@ W, znadi dobu, do kdy bude uskute¢néna prvni konzultace
urgentniho pacienta v rozdéleném systému

@ W, znadi dobu, do kdy bude uskute¢néna prvni konzultace
normalniho pacienta v rozdéleném systému

P{W, <5days} =91% > P{Wp <5 days} =82%
P{W, <9 days} =84% > P{Wp <5 days} = 82%
@ Vidime, ze rozdéleni Cekaci fronty vede k vy$Si psti spIinéni

termind prvni konzultace jednak pro urgentniho, jednak pro
normalniho pacienta
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Obrazek na zakladé simulaci

@ Utilization rate p; = primérny pocet zastoupeni typu pacienta v
Cekacim systému / nejmensi pocet potfebnych tydennich
konzultaci, kde i = 1,2 je typ pacienta

@ Podobny tvar jako teoreticky obrazek
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Kritické dny na zakladé simulaci

@ Tabulka obsahuje rlizné terminy prvotnich konzultaci (dfive to
bylo 5 dni) pro urgentni pacienty, zatimco pro normalni je pevné
nastavena na 9 dni

@ Pokud se jedna o urgentni pacienty, tak pro pozadavek kontroly 5
dni a méné potrebujeme v tydnu méné prvotnich schiizek v
rozdéleném Cekacim systému nez ve spojeném (to je nas pripad,
neb dle ministerstva by to mélo byt do 5 dni)

Table 3 Performance target scenario

Critical value for 9 days 8 days 7 days 6 days 5 days 4 days 3 days
urgent patients

Pooled situation 34 34 34 345 355 36.5 39
Separate queues 35 35 35 35 355 355 36
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Ekonomicky pohled

@ Tabulka obsahuje riizné terminy prvotnich konzultaci (dfive to
bylo 5 dni) pro urgentni pacienty, zatimco pro normalni je pevné
nastavena na 9 dni

@ Pokud se jedna o urgentni pacienty, tak pro poZzadavek kontroly
5,4 nebo 3 dny a méné, usetfime v tydnu 0,5 nebo 2,5 prvotnich
schizek v rozdéleném Cekacim systému oproti systému
spojeném (to je nas pfipad, neb dle ministerstva by to mélo byt
do 5 dni)

@ Ekonomicky pohled tedy nehraje vyznamnou roli

Critical value urgent patients 5 days 4 days 3 days
Pooled situation 133 133.5 137
Separate queues 132.5 133 134.5
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Zokejstvi

@ Bézny pacient mliZze pouzit ¢ekajici fadu pro urgentni pacienty,
pokud nebyla zaplnéna predchozi den

@ Z tabulky vidime, Ze Zokejstvi muze usetfit v priméru az 2
prvotni konzultace tydné

@ Zokejstvi znamena, Ze se b&znému pacientovi zméni nahle
rozvrh prvotni konzultace, v béZzném Zivoté vSichni normaini
pacienti tuto zménu rozvrhu nepfijmou, avsak je tady zkratka
potencial pro uSetfeni kapacity

Strategy Required capacity

Pooled queue
Separate queues
Separate queues with jockeying
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Zaver pro radiologické oddéeleni AMC

@ Rozdéleni ¢ekacich front v priméru zmensi ¢ekani pro urgentni i
pro normailni pacienty

@ Z tabulky vidime, Ze Zokejstvi muze usetfit v priméru az 2
prvotni konzultace tydné

@ Pokud budeme pozadovat pro urgentni pacienty prvotni
vySetieni dfive nez za 5 dni (pfisné&jsi kritérium nez je od
ministerstva zdravotnictvi v Nizozemsku), tak se vyhody
rozdéleni Cekacich front jen zvysi

@ Zokejstvi miize potencionalné byt jesté vyhodnéjsi nez oby&ejné
rozdéleni ¢ekacich front
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Dékuji Vam za pozornost!

Hlavni zdroj: Van Dijk, N. M., & Vander Sluis, E. (2008). To pool or
not to pool in call centers. Production and Operations Management,
17, 1-10.
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