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〔摘要〕　目的／意义 测算冠状动脉ＣＴ血管成像人工智能辅助诊断技术 （ａｒｔｉｆｉｃｉａｌｉｎｔｅｌｌｉｇｅｎｃｅａｉｄｅｄｄｉａｇｎｏｓｉｓ
ｔｅｃｈｎｏｌｏｇｙｆｏｒｃｏｒｏｎａｒｙｃｏｍｐｕｔｅｄｔｏｍｏｇｒａｐｈｙａｎｇｉｏｇｒａｐｈｙ，ＡＩ－ＣＣＴＡ）临床使用成本，开展样本机构技术应用
运行分析。方法／过程 采用作业成本法对样本医院ＡＩ－ＣＣＴＡ成本进行测算分析，采用本量利分析法对技术
应用进行运行分析。结果／结论 ＡＩ－ＣＣＴＡ利用 ＡＩ技术可节省宝贵的诊断医师人力资源，提高工作效率，
降低次均检查成本，具有一定临床应用优势，随着ＡＩ应用范围的扩大，可改善医疗机构经济运行情况。
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１　引言

冠心病等心血管疾病是我国人口主要致死病

因［１］，严重威胁公众健康。随着冠脉支架等心血管

耗材纳入集采，公立医院比以往更加需要精准诊断

技术鉴别冠状动脉疾病风险，以优化医疗资源配置

利用［２－４］。冠状动脉ＣＴ血管成像 （ｃｏｒｏｎａｒｙｃｏｍｐｕ
ｔｅｄｔｏｍｏｇｒａｐｈｙａｎｇｉｏｇｒａｐｈｙ，ＣＣＴＡ）检查是临床筛查
冠状动脉疾病安全、可靠的首选技术［５］，近年来随

着人工智能在辅助诊断领域应用范围的扩大，人工

智能辅助冠状动脉ＣＴ血管成像技术 （ａｒｔｉｆｉｃｉａｌｉｎｔｅｌ
ｌｉｇｅｎｃｅａｉｄｅｄｄｉａｇｎｏｓｉｓｔｅｃｈｎｏｌｏｇｙｆｏｒｃｏｒｏｎａｒｙｃｏｍｐｕ
ｔｅｄｔｏｍｏｇｒａｐｈｙａｎｇｉｏｇｒａｐｈｙ，ＡＩ－ＣＣＴＡ）在多地区不
同层级医疗机构获得应用，该技术利用计算机视觉

和深度学习技术，较大程度克服了人眼判读耗时长

及图像处理判读依赖人工经验的问题，可实现病灶

检出、狭窄程度判断、斑块定性定量分析、结构化

智能报告等全流程智能辅助诊断功能［６－８］。样本医

院开展的多中心研究发现，ＡＩ－ＣＣＴＡ对冠状动脉

管腔狭窄敏感度相当于三甲医院心血管亚专业诊断

医师，同时显著提高图像后处理效率，因此可支持

医疗机构实现提质增效的目标，符合高质量发展要

求。

本研究拟验证国家卫生健康委卫生发展研究中心

开发的ＡＩ医疗技术临床应用评价指南，选择 ＡＩ－
ＣＣＴＡ作为评价对象，从医疗机构角度，开展经济性
评价，测算相关服务成本费用，结合公立医院高质

量发展背景分析ＡＩ引入对公立医院运营的影响。

２　内容与方法

２１　成本分析

利用目前国内外临床常用的作业成本法 （ａｃｔｉｖ
ｉｔｙｂａｓｅｄｃｏｓｔｉｎｇ，ＡＢＣ）开展成本分析［９－１１］。根据

ＣＣＴＡ诊断应用操作流程及成本动因收集样本机构
一手数据核算诊断成本。共分为３个步骤：一是根
据ＡＩ－ＣＣＴＡ／ＣＣＴＡ检查流程确定作业链；二是归
结资源，形成资源库；三是根据成本动因，将资源

分配作业，见图１。

图１　成本测算流程

　　单位成本即次均检查成本 （Ｃｕ），由单位固定
成本 （Ｃｆ）和单位变动成本 （Ｃｖ）构成，Ｃｕ＝Ｃｆ＋

Ｃｖ。样本机构次均检查成本 Ｃｆ＝Ｃ设备折旧 ＋Ｃ运行 ＋
Ｃ维护，Ｃｖ＝Ｃ人力 ＋Ｃ耗材 ＋Ｃ药品，见表１。
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表１　成本测算公式

成本分类 成本项 计算公式

固定成本 Ｃ设备折旧 （设备购置费÷折旧年限＋配套设备购置费÷折旧年限） ÷ＣＣＴＡ或ＡＩ－ＣＣＴＡ年检查人次

Ｃ维护成本 （工程师年平均收入×人数×涉及ＣＣＴＡ或ＡＩ－ＣＣＴＡ设备工作量占比＋技师年平均收入×人数×涉及ＣＣＴＡ或ＡＩ

－ＣＣＴＡ设备工作量占比） ÷年检查人次

Ｃ运行成本 影像中心年运行能源费×ＣＣＴＡ或ＡＩ－ＣＣＴＡ检查量占比÷年检查人次

变动成本 Ｃ人力成本 （医师年平均收入÷年设备开机时间） ×医师数×医师检查时长＋（技师年平均收入÷年设备开机时间） ×技师

数×技师检查时长＋（护士年平均收入÷年设备开机时间） ×护士数×护士检查时长

Ｃ药品成本 检查所使用各药品数量×单价
Ｃ耗材成本 检查所使用一次性耗材数量×单价

２２　公立医院运营分析

从公立医院角度，分析技术应用对医疗机构工

作效率和经济运行的影响。利用本量利分析

法［１２－１３］，通过分析技术服务成本、工作量以及收

支结余之间的关系，计算样本医院技术应用成本回

收点。为样本医院创新技术引入、运营管理、长期

发展等提供决策信息支持。

３　资料来源

样本机构是一家北京市三级甲等综合医院，是相

关技术的联合研发机构，其技术应用经验超过１年，
不存在技术磨合或适应等问题。根据ＣＣＴＡ检查作业
流程和测算模型形成调查问卷，收集信息包括医院影

像中心基本情况，２０２０—２０２１年ＣＣＴＡ及ＡＩ－ＣＣＴＡ
技术应用情况以及设备 （软件及硬件）、人员、药

品、耗材、检查和运行成本情况，见表２、表３。

表２　样本医院影像中心基本情况

基本信息 统计量

影像中心医师 （人） ５５
影像中心技师 （人） ７８
影像中心护士 （人） ２１
ＣＴ总台数 （台） １２
ＣＣＴＡ检查用ＣＴ（台） ２
影像中心检查人次数 （人／年） ５９７３６１
ＣＣＴＡ检查人次数 （人／年） ６３１０
ＡＩ－ＣＣＴＡ检查人次数 （人／年） １０３７４
维修人员工作量占比 （％） １５
ＣＣＴＡ（ＡＩ－ＣＣＴＡ）工作量占比 （％） ２５

表３　样本医院ＡＩ－ＣＣＴＡ和ＣＣＴＡ检查

成本测算相关参数

类别 内容 具体项目 参数

设备 设备成本 ＣＴ ２３００
相关 （万元） ＡＩ辅助系统 １５０
项目 除颤仪 １０～１２

计算机 ３１５
读片台 １８
胶片打印机 ９５

维护成本 ＡＩ辅助系统 ３６
（万元／年）
年开机时长 设备１ ２９００
（小时／年） 设备２ ２６１０

　药品、 药品、耗材 对比剂 ９９４
耗材 单价 （元） 生理盐水 ３４
相关 高压注射器 １８５
项目 留置针 ８

胶片 ５１
使用数 对比剂 ２
量 （次） 生理盐水 １

高压注射器 １
留置针 １
胶片 ３

人力 人力成本 初／中／高级医师 １０／１８／２４
相关 （万元／年） 初／中／高级技师 ２０／２３／２５
项目 初／中级护士 １０／１２

高级工程师 ２５
工作时长 初／中级护士 ００８
（小时／例） 初／中／高级技师 ００３

中／高级技师 ００７
初级医师 ０３

中／高级技师

（ＡＩ－ＣＣＴＡ／ＣＣＴＡ）

００２／０２５

中／高级医师

（ＡＩ－ＣＣＴＡ／ＣＣＴＡ）

００５／００８
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４　结果

４１　次均检查成本

应用 ＡＩ次均检查可节省约 ８８元 （降低

１１１％）。样本机构 ＡＩ－ＣＣＴＡ次均检查成本为
７０５４１元 （６９６６８～７１４３２元），ＣＣＴＡ检查次均
成本为 ７９３２９元 （７７７９９～８０８９０元）。ＡＩ应用
前后次均检查成本的差异主要受患者情况及医技人

员资源投放影响，ＡＩ替代图像后处理及报告审核阶
段人工操作，降低了人力资源投入。

４２　成本构成

ＡＩ应用对成本构成产生影响，其中人力成本降
幅最大 （５７％），与此同时，药品耗材成本被动提高
了８６个百分点，这与当前公立医院严格控制药占
比、耗占比的改革方向产生矛盾。ＡＩ－ＣＣＴＡ和
ＣＣＴＡ次均检查成本中变动成本 （药品、耗材、人

力）占比较大 （超过６９％）；ＣＣＴＡ检查一般需要购置
２５６排、３２０排高端ＣＴ，设备成本较大，ＡＩ应用后通
过提高检查效率，带动高端ＣＴ的有效开机效率提升，

固定成本降低３０％，见表４。

表４　样本医院ＡＩ－ＣＣＴＡ和ＣＣＴＡ次均检查成本构成情况

类别 成本项
ＡＩ－ＣＣＴＡ ＣＣＴＡ

成本 （元）占比 （％）成本 （元）占比 （％）

固定成本 设备折旧 １２９２４ １８３２ １８２９１ ２３０６

设备维护 ４３４ ０６２ ７１４ ０９０

运行成本 ０６９ ０１０ ０７０ ００９

变动成本 药品费用 ２０２２０ ２８６６ ２０２２０ ２５４９

耗材费用 ３４６００ ４９０５ ３４６００ ４３６２

人力成本 ２２９４ ３２５ ５４３４ ６８５

合计　　 ７０５４１ １００ ７９３２９ １００

４３　机构运行

４３１　诊断效率　ＡＩ－ＣＣＴＡ技术应用次均可节
省３０分钟，即０５人时。按照样本医院现有 ＡＩ－
ＣＣＴＡ检查量计算，ＡＩ－ＣＣＴＡ检查可帮助医院释放
１名中／高级技师，并为１名中／高级医师每年节省
４３天。样本机构使用ＡＩ－ＣＣＴＡ技术可直接生成图
像及报告，显著缩短图像处理和报告撰写时长，减

少报告审核时长。

图２　ＣＣＴＡ及ＡＩ－ＣＣＴＡ检查流程及各环节医护技操作时长

注：操作时长以小时 （ｈ）计。

４３２　机构经济运行　ＡＩ应用有助于样本医院提
高诊断效率和高端 ＣＴ使用效率，在现有条件下可
增强检查服务能力，年检查量可增加 １６倍，至
１６１６９例。现行收费标准下，ＡＩ－ＣＣＴＡ年检查达
１５３８０例时，可实现收支均衡。按照现行每例

ＣＣＴＡ检查７９２４８元的打包收费政策，据测算次均
检查的实际成本高于收费标准，检查科室和机构的

经济运行处于低效率状态。ＡＩ应用将降低次均成本
（比收费标准低８７０７元），可改善医疗机构的经济
运行状态，见表５。
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表５　样本医院成本回收情况

检查项目 次均成本 （元） 收费标准 （元） 收支差 （元） 年均固定成本投入 （万元） 实际工作量 （例／年） 成本回收点 （例／年）

ＡＩ－ＣＣＴＡ ７０５４１ ７９２４８ ８７０７ １３３９２ １０３７４ １５３８０

ＣＣＴＡ ７９３２９ ７９２４８ －０８１ １１５６３ ６３１０ －

５　讨论和建议

通过文献研究发现，ＡＩ－ＣＣＴＡ与医师诊断有

较好的一致性，检测结果较为可靠，整体诊断水平

与影像科医生能力相当，灵敏度、特异度均一致性

良好［１４－１６］。本研究采用作业成本法对样本医院引

入ＡＩ前后 ＣＣＴＡ检查成本分析发现，ＡＩ－ＣＣＴＡ检

查次均成本较ＣＣＴＡ低约８８元 （降低１１１％），固

定成本低３０％。ＡＩ引入后显著降低检查人力成本，

同时因工作效率提高，降低了设备折旧、维护、运

营等固定成本。因人力成本等降低，检查所需药

品、耗材成本前后虽无变化，但次均检查药耗占比

被动提高８６个百分点。提高工作效率和设备开机

效率。

同时，通过对样本医院引入ＡＩ后ＣＣＴＡ检查的

本量利分析发现，样本医院在现有的医疗资源和收

费政策下，当每年工作量达到１５３８０例时可实现收

支平衡，最高工作量可达到原工作量的１６倍。ＡＩ

医疗技术在样本医院主要发挥了替代人工的作用，

增加机构诊察服务能力，可提高公立医院发展总体

水平。最后，本研究结合公立医院高质量发展背景

对ＡＩ医疗技术的应用提出如下建议。

５１　明确ＡＩ医疗技术在不同级别医疗机构的应用价值

本研究样本医院是北京市三甲公立医院，其影

像中心人员技术水平高、设备设施相对充足，ＡＩ主

要应用于图像后处理、报告初写、报告审核阶段替

代人工，提高影像科医生和技术人员诊断效率。ＡＩ

在基层和二级医疗机构应用的潜在价值仍需要深入

分析，特别是随着 “十三五”期间大量影像学诊断

设备配置在二级及以下医疗机构［１７－１８］，在专业人

员数量及能力水平有限环境下 ＡＩ或可发挥更大作

用，以应对当前基层卫生人力短缺、诊疗服务同质

化水平差的核心问题。

５２　进一步分析ＡＩ医疗技术应用对体系层面的经
济影响

　　在分级诊疗改革背景下，需要进一步分析 ＡＩ

技术应用于医联体、区域诊疗体系的经济影响，特

别是对提升基层医疗机构医疗服务能力水平［１９］，及

对体系总体高端医疗设备配置和人力资源培养的影

响［２０］。为更好地支持 ＡＩ医疗技术扩大应用，仍需

从卫生服务体系角度测算资源投入、产出情况及相

关经济影响，包括对促进优质医疗资源扩容和区域

均衡布局等的影响。

５３　进一步分析ＡＩ医疗技术应用对医疗设备配置
规划、人才培养的影响

　　党的二十大报告提出 “促进优质医疗资源扩容

和区域均衡布局”“提高基层防病治病和健康管理能

力”，但优质医疗资源总体供给不足、布局不均，制

约了基层医疗机构发展。通过ＡＩ技术实现图像的处

理和生成结构化报告，替代了中／高年资人力资源，

提升了设备、人力效率，一定程度上解决了基层优

质人才短缺的问题。同时，基层医用设备使用率提

升，一定程度缓解了大医院设备、人力超负荷运转

的问题。随着 ＡＩ医疗技术的扩大使用，设备配置

更应站在区域层面规划，助力经济社会的高质量发

展，同时人才培养还应涵盖应用 ＡＩ医疗技术的复

合型人才，助力深层次跨学科人才队伍建设［２０］。

６　结语

本研究分析了 ＡＩ－ＣＣＴＡ的应用情况。ＡＩ医疗

技术应用可节省诊断医师人力资源，提高工作效率，
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降低次均检查成本，具有一定临床应用优势，为公

立医院高质量发展背景下引入 ＡＩ技术提供了支持。
今后需进一步研究分析 ＡＩ医疗技术应用在不同级
别医院的应用价值以及其在体系层面对经济的影响

和对医疗设备配置规划、人才培养的影响。未来随

着 ＡＩ的进一步发展和应用，可一定程度改善医疗
机构的经济运行状况。
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