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基于“军字一号’’平台的数据仓库应用分析 
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[摘 要] 随着信息时代的来临，数据仓库和OLAP技术的研究和应用取得了迅猛的发展。本文利用OLAP技术对“军字一 

号”数据库进行统计处理，并对OLAP和传统的统计编程技术进行了比较分析。 
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“军字一号”系统最初就已经建立了一套医院统 

计报表体系，该体系基本满足了日常统计工作的需 

要，但也存在若干缺陷，主要表现在I1]：医院的业务 

数据处理和统计查询分析在同一个数据库中进行， 

前者占用了服务器的大量资源，导致统计查询的速 

度变慢；统计分析常常涉及大量数据的查询操作，随 

着医疗数据的不断增加，统计分析效率逐渐降低。数 

据仓库的产生以及基于数据仓库的OLAP技术为解 

决医院大量数据的统计利用提供了一个崭新的思 

路。本文利用OLAP对笔者所在医院的“军字一号” 

数据库进行多维度分析，探讨了 OLAP技术在“军 

字一号”数据库中的应用。 

1 0LAP的概念及其体 系 

1．1 概念 OLAP，即联机分析处理 ，是使分析人 

员、管理人员或执行人员能够从多种角度对从原始 

数据中转化出来的、能够真正为用户所理解的并真 

实反映企业特性的信息进行快速、一致、交互地存 

取 ，从而获得对数据更深入了解 的一类软件技术。 

1．2 体系结构 OLAP系统一般采用三层体系结 

构：数据库服务器、OLAP服务器和用户。随着www 

技术的普遍应用 ，用户需要使用浏览器来访问传统 

的基于客户机／服务器方式的OLAP应用。现在很多 

OLAP产品支持四层web体系结构 ，如图1所示。 

2 研究数据的采集和校验 

由于医院后台使用的是Oracle8数据库，而本文 

是使用SQL Server分析管理器作为医院联机分析 

处理工具，所以先利用SQI 语句将研究所需要的数 

据查询出来，再将其转换成Access数据库格式来作 
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图1 OLAP的web体 系结构 

为联机分析所需要的数据源。以住院医疗收容分析 

为 例 ，涉及 的表 格 主要有 ：病 人住 院 主记 录 (pat— 

visit)和科室字典(dept—dict)。以下是获取2007年住 

院主记录数据的SQL查询语句 ： 

Select * from pat
— visit where admission— date—  

time> 一to—date(’01—01—2007’。’mm—dd—YYYY’)and 

admission— date—time< to— date(’01—01—2008’。’mm～ 

dd—yyyy’)； 

在 PowerBuilder界 面 下 可 以 将 查 询 结 果 以 

Excel文件格式保存，然后再将 Excel文件导人 

Access数据库中。 

3 数据仓库的建模 

数据仓库建模关键在于维度表和事实表的确定 

并建立二者之间的关系模型，这关系到整个联机分 

析系统 的效率和功能的实现 。以住院医疗收容分 

析为例，由于我们希望从时间、科室和主管医生三个 

角度考察近几年 医院收治病人的情况 ，所 以确定 以 

病人住院主记 录(pat—visit)为事实表，科室字典 

(dept—dict)和工作人员字典(staff—dict)为维度表。选 

取工作人员字典(staff—dict)中的姓名(name)字段、 

作者简介：张文峰(1976一)，男，福建平潭人 ，硕士，工程师，从事计算机工程应用专业。 

一 179 ～  



 

直国随医垫 QQ 鲞复 

科室字典(dept—dict)中的科室代码(dept—code)、病 

人住 院主记录(pat—visit)中的主管医生(attending— 

doctor)作为维度，由于病人住院主记录是以病人标 

识和病人本次住 院标识共同定义一条记录，不利于 

()I AP分析 ，所以我们以ID字段作为度量值 (ID字 

段是将住院主记录导入Access数据库时自动添加 

的主键 ，每一个 ID 值对应一条住院记录)。 

4 多维数据集的建立和应用 

设计好多维数据集的汇总后，必须进行“完整处 

理”来定义多维数据集中的聚合，这个处理会建立实 

际的汇总数据。完成数据处理后就建立了相应的多 

维数据集。如图 2所示。 
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图2 维度表和事实表的构架 

建立OI AP分析模式，最终 目的就是使决策者 

能从不同的角度进行信息的查询和分析 ，因此多维 

数据集分析结果的演示至关重要 。除了在分析管 

理器中直接浏览数据外 ，另外一个常见的应用，就是 

在 Excel中使用数据透视技术进行分析并产生统计 

图表。Excel作为 目前 比较流行的办公软件，存在着 

简单易用、图表功能强大等优点。是()LAP分析结果 

展示的良好工具。要利用多维数据集制作 Excel数 

据透视图表Es]，必须通过选择数据源将()LAP多维 

数据集和该Excel文件绑定．然后将多维数据集中 

的各个维度和度量值拖放到数据透视表中的相应区 

域，即可完成数据透视表的制作。完成后的数据透视 

表如图3所示 。 

5 讨 论 

传统的数据库编程技术能够很好地满足医院 日 

常报表统计的需要，其用户界面友好．程序的稳定性 

好，同时对编程人员的限制较少。缺点是：①编程工 
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图3 住院收容数据透视表 

作量大 ，需要用户熟悉相应 的数据库编程技术和数 

据结构，对统计人员的要求较高；②程序响应速度 

慢，由于传统的数据库编程直接使用后台的关系数 

据库，必然与医院的日常事务处理形成冲突；③灵活 

性差，表现在对特定 主题进行多维度分析方面不如 

()LAP简单快捷，一个医院为了分析若干个主题而 

开发多个统计子系统是非常麻烦的。相 比一般编程 

工具而言，OI AP的优点在于 ：①强调从决策分析者 

需要 的角度(即主题和维度)出发进行数据分析，并 

通过决策分析者最能接受的“视觉”方式来操作与取 

得信息 ，这是OLAP最大的特点 ，也是OI AP和维度 

分析概念的新颖之处。②响应速度快。由于()I AP的 

操作对象是经过预处理的历史数据库(通过从原始 

数据库中提取数据并进行加载，定期更新)，所 以它 

的响应速度比一般的统计子系统快。⑧数据的操作 

和展示非常灵活。在OLAP分析结果 中用户可以根 

据 自己的需要双击某个维度来展开或收缩该维度子 

层的所有成员，使用户查看维度信息更加方便。同一 

个多维数据集的不同维度可 以进行 自由组合查询， 

当然 OLAP也有 自己的不足之处 ，由于这些分析工 

具都是数据库产商事先集成好的，其分析功能都是 

确定的，在减少用户分析工作量的同时也限制了用 

户分析的 自由度。 

综上所述，数据库编程和OI AP技术是用于不 

同层面的信息统计工作中的。前者更多地用在医院 

日常报表统计工作中，满足医院常见的信息需求；后 

者多用于医院特定主题的统计分析中，满足特定的 

信息需求。只有把两者有效地结合起来，才能构建出 

比较完善的统计分析系统，更好地完成医院的统计 

工作 。 
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医院制剂是医疗机构根据临床需要，经批准而 

配制的、自用的固定处方制剂，是医院药学的重要组 

成部分。在保证医疗、科研需要，弥补药品市场供应 

不足，保障人民健康，培养药学人才以及在研制新剂 

型、新制剂等方面起着重要的作用。随着医药卫生体 

制改革的深入与医药工业的发展 ，临床用药的变化 

及药品市场供应的改善 ，医院制剂正面临着严峻的 

挑战。笔者就军 内外医院制剂的现状与发展趋势谈 

一 点粗浅认识。 

1 认清现状 正视问题 

1．1 法制管理进程加快，市场供应能力提高 2000 

年 以来 ，国家颁布的《药品管理法 》、《药品管理法实 

施 条例 》、《医疗机 构制剂配 制质量管理规 范》 

(GPP)、《医疗机构制剂注册管理办法 》(试行)、《医 

疗机构制剂配制监督管理办法 》等药政法规 ，既规定 

了医疗机构配制 的制剂，应当是本单位临床需要而 

市场上没有供应的品种，并要求取得《医疗机构制剂 

许可证》，还规定了《医疗机构制剂许可证》的申请、 

审批 、变更、换发与制剂文号的报批 ，申报制剂 的范 

围、临床研究的要求 、调剂使用的审批 等 ，使医院 

制剂走上法制化管理进程。另外，随着我国制药工业 

的发展，医院的一些制剂品种不断被替代或商品化。 

如输液剂与小容量注射剂已不适合医院制剂室生 

产，青霉素皮试液、硼酸洗剂与含抗生素的滴眼剂、 

滴鼻剂及各种 口服液制剂等，目前市场上均有丰富 

的替代药品“ 。 

1．2 原料辅料供应不足，质保体系不够完善 ] 医 

院制剂生产使用的原料品种多、数量少，药厂对市场 

上利润低、用量少的原料药不愿生产导致难以保证 

供应 ；且医院制剂生产需要的原料药还缺乏适用的 

小包装规格，若购用大包装原料药，却又无法在有效 

期 内用完 ，造成很大浪费 ，加之又难 以买到药用标准 

的辅料 ，这从根源上制约 了医院制剂的生产质量与 

生产发展。从笔者调查的情况看 ，中小医院生产的制 

剂不合格率比大医院高，临床前研究尚不到位，制剂 

的稳定性与有效期研究较少 ，药理与毒理研究更少。 

因此，医院制剂的质量保证体系不够完善，很难保证 

制剂质量 。 

1．3 药品检验设施薄弱，制剂管理问题突出 医院 

制剂检验，涉及到化学、中药学、无菌检查、微生物限 

度及细菌内毒素检查等各项技术操作，要求较高 ]。 

但从调查情况得知，目前有些医院制剂室不仅药检 

人员不足、操作技能偏低，而且检验设备简单老化， 

除有紫外分光光度计与旋光仪外 ，大部分医院药检 

室无液相、气相等分析仪器，对新制剂的研制、检测 

与质量控制等皆受到影响。不少医院制剂室包装标 

签不规范、标 明的内容不齐全、说明书的问题较多 ， 
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