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研究要旨 

診断名の判断には、電子カルテの蓄積データ、特に、自然文で記載されるカルテ記事が重要
である。また、カルテ記事の分析においては、関連する情報を利用することで分析精度の向上
や効率化が図れると考えている。そこで、電子カルテシステム内のデータの所在や形式につい
て調査し、文字コードの問題があったが、必要な記述情報を抽出することができた。今後、必
要な情報を簡便に抽出できる仕組みとして、基幹システムや部門システムのデータを集約・管
理できる統合 DB の開発を行う予定である。また、データ抽出の際、適切な匿名化、暗号化を
適用するための仕組みと匿名化のための辞書の整備も検討する必要があることがわかった。 

次に、電子カルテシステム内に蓄積された所見等の記述情報から、自然言語処理および機械
学習を用いて、「症状記載」と「その他の記載」に分類する自動判別器を作成した。得られた
自動判別器は、正答率 80％以上、感度・特異度ともに 70～80%の性能を有していた。今後は、
より多くの高精度な教師データの作成と、いくつかの機械学習手法による比較評価および最適
な手法の検討を行っていく。 

 
A. 研究目的 

本研究の目的は、電子カルテシステム内に
蓄積された所見・報告書・サマリなどの記述
情報から、自然言語処理および機械学習を用
いて診断名を推測、判断できる枠組みを構築
することにある。 

しかし、対象とする記述情報は、様々なシ
ステムで作成・保管され、形式も多様である
ため、本研究で利用できる形式で抽出・収集
可能か確認が必要である。 

また、カルテに記載されている内容は既往
歴・主訴・現病歴・症状・検査結果・評価・
治療方法（処置・処方・手術など）・経過など
様々である。その中には、病名・治療方法な
どの医学用語、日付・検査値などの数値情報、
人名などの個人情報等、種々の情報が混在し
ており、自然言語処理による形態素解析やそ
れに伴う機械学習の精度の向上には多くの問
題が想定される。 

そこで、今回、第 1段階として、電子カル
テシステムに保管されている記述情報につい
て所在や形式を確認し、抽出されたデータつ
いて検証を行い、自然言語処理や機械学習を

行うことが可能か評価を行った。 
次に、電子カルテシステムに記載された記

述情報に対する自然言語処理および機械学習
の有用性を評価するために、対象を電子カル
テシステムのSOAP記載のうちSとOの記述情
報に絞り、有害事象などの把握につながる「症
状記載」について判別・予測できるか検証を
行った. 
本稿では、以上の 2点について報告する。 
 

B. 研究方法 
1. 電子カルテシステム内のデータ確認 
当センター電子カルテシステム（NEC 

MegaOak HR）における記述情報（SOAP, 退院
サマリなど）の抽出を行うためにデータベー
スのテーブル構造の調査を行った。次に、調
査結果に基づきデータの抽出を行い、抽出さ
れた記述情報の内容を確認した。 

 
2. 機械学習を用いた症状記載の自動抽出に

関する検討 
臨床研究業務担当者（製薬企業薬剤師）1

名が、10000 件の電子カルテ記述情報（Sと O）
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を対象に、有害事象に関連する「症状記載」
データを手動で抽出し、「症状記載」の有無を
判別し教師データを作成した。 

次に、上述の教師データに対して自然言語
処理を用いて形態素解析を行い、カルテ記述
情報の形態素（単語）を抽出した。形態素解
析は、医療用語辞書（30万語）を用いる場合
と用いない場合で行った。 

最後に、文章内に出現した各形態素（単語）
を１次元とした線形サポートベクターマシン
を用いて学習させ、カルテ記述における「症
状記載」と「その他の記載」の自動判別器を
作成した。 

作成した自動判別機の性能は、10 分割交差
検定を用いて評価した。 

 
（倫理面への配慮） 

本研究において診療データを利用する際
には、国立循環器病研究センターなど参加施
設の倫理委員会の承認を得てその指示に従う。
情報収集協力病院からデータを収集する際に
は、個人情報は削除して連結可能匿名化とし、
個人識別情報および対応表を施設外に持ち出
さないように厳格に管理する。 

 
C. 研究結果 
1. 電子カルテシステム内のデータ確認 

所見・報告書・サマリなどの記述情報は、
テキストデータとして抽出することができた。
内容を精査した結果、一部、文字コードの問
題による文字化けなどが発生したが、適切に
文字コード変換することで、必要な記述情報
を抽出することができた。 

 
2. 機械学習を用いた症状記載の自動抽出に

関する検討 
エキスパート 1名が手動で行った「症状記

載」の有無の判別結果は、S 情報：有 964 件 
無 3672 件、O情報：有 1285 件 無 4076 件だ
った。 

自然言語処理における形態素解析の結果は、
医療用語辞書を用いた場合、形態素（単語）
の数は 3480 種類、辞書を用いない場合、13856
種類だった。 

辞書を用いた場合と用いなかった場合の形
態素（単語）を学習して作成された 2種類の
自動判別器を、10 分割交差検定で評価した。
その結果、辞書を用いなかった場合のほうが
多少性能はよかったが、双方とも正答率は
80％以上あり、感度・特異度ともに 70～80%

の性能を有していた。 
 

D. 考察 
1. 電子カルテシステム内のデータ確認 
本研究の目的である非構造化データ（記述

情報）の自然言語処理や機械学習をするため
には、対象とする所見・報告書・サマリなど
の記述情報の所在・保管形式・データ形式な
どを把握する必要がある。今回の結果から、
様々なシステムで作成・保管され、形式も多
様な記述情報が、本研究で利用できる形式で
抽出・収集可能か検証することができた。 
また、抽出した記述情報の中には、本人・

家族・医療スタッフ等の氏名や、人物名が含
まれた病名（例：橋本病）などが混在してい
た。しかし、人名辞書などを用いた単純なマ
スキングでは、適切に匿名化することはでき
なかったため、辞書のチューニングや手動で
匿名化を行う必要があった。今後、最適な匿
名化手法についての検討も必要である。 
以上の結果は、他施設における情報抽出・

収集においてもフィードバック可能である。
そのため、多施設間で大規模なデータを収集
する際には有用な知見となりうる。 
 
2. 機械学習を用いた症状記載の自動抽出に

関する検討 
今回行った結果から、自然言語処理を用い

た機械学習が「症状記載」などのイベント判
別・予測に有用であることが示せた。 
ただし、教師データはエキスパート 1名に

より手動で作成されたため、主観によるバイ
アスが混入している可能性がある。したがっ
て、学習の精度向上のためには、複数名によ
る教師データの精査が必要である。 
また、学習効果は学習データの数にも相関

するため、質の良い学習データを可能な限り
増やす必要があるが、学習のための演算時間
とのトレードオフでもあるため、適当な数を
評価する必要もある。 
形態素解析の結果、辞書有のほうが抽出単

語数は少なかった。これは、医療用語が細切
れにならず適切に抽出されている可能性を示
唆しているが、抽出単語の精査を行った上で、
辞書のチューニングを行う必要がある。 
自動判別機の性能は、辞書有と無であまり

差はなかった。辞書有の場合、抽出された単
語数が辞書無の 4分の一以下だったため、学
習時間を考えると、辞書有で学習データを作
成する方が有用であると考えられる。 
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さらに、機械学習のアルゴリズムは SVM 以
外にも何十種類もあり、学習方法も異なる。
最も優れた手法や何にでも使える手法という
ものはないため、適切なアルゴリズムを探す
には試行錯誤に頼らざるを得ない部分がある。
ただし、アルゴリズムの選択は、扱うデータ
のサイズや種類、データから導き出したい見
解、その見解の活用方法によって決まってく
る部分もあるため、先行事例を参照しながら、
より最適なアルゴリズムの検討を行っていく
必要がある。 
 
E. 結論 

自然文で記載される電子カルテ記事の分析
を行うために、電子カルテシステム内のデー
タの所在や形式について調査した。文字コー
ドの問題などがあったが、必要な記述情報を
抽出できることが確認できた。また、データ
抽出の際、適切な匿名化、暗号化などができ
る仕組みも検討する必要があることがわかっ
た。今後、病院情報システムから、SOAP や退
院サマリ、種々の検査報告書など、必要な情
報を簡便に抽出できる仕組みとして、基幹シ
ステムや部門システムのデータを集約・管理
できる統合 DBの開発を行う予定である。 

電子カルテシステム内の記述情報（Sと O）
から、自然言語処理および機械学習を用いて、
「症状記載」と「その他の記載」の自動判別
器を作成した。得られた自動判別器は、正答
率 80％以上、感度・特異度ともに 70～80%の
性能を有していた。今後は、MACE に関連する
イベントを精査し、そのイベントの判別に必
要な教師データの作成や質の高い学習データ
の作成に必要な医療用語辞書のチューニング
を行う。また、SVM だけではなく、ディープ
ラーニングなどいくつかの機械学習手法によ
る比較評価および最適な手法の検討を行う。 
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