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研究目的

①分子生物学が発達し、 糖尿病の分野においてもＭＯＤＹ（若年発症２型糖尿病） をはじめ

と す る 特 殊 な ケ ー ス の 原 因 遺 伝 子 が 解 明 さ れ た。 申 請者 自 身 もイ ンス リ ン、 イ ン ス リ

ン受 容 体、 ミ トコ ン ドリ ア、 グル コ キ ナ ー ゼ 遺 伝 子 の 遺伝 子 異 常 を 同 定 し て
き た。 し

か し、 な お９５％ 以 上 の 糖 尿 病 の 原 因 遺 伝 子 は 未 知 で あ る。 Ａｓｓｏｃｉａｔｉ㎝ ａ犯ａ１ｙｓ１ｓやｓｉ
ｂ

－ｐａｉｒ ａｎａ１ｙｓｉｓな どで は原 因 遺 伝 子 が 見 出 せ な い で お り、 依 然 と し て
ｒ糖 尿 病 は 遺 伝

学 の 悪 夢」 の 状 態 が 続 い て い る。 こ の 理 由 と し て。
糖 尿 病 の 発 症 ・ 進 展 ・ 治 療 に は 環

境 因子が多大な影 響を及 ぼして いるが、 遺伝子解析には環境因子があまり考慮されて

い な い こ と が 主 因 で あ る と 考 え ら れ る。 また、 糖 尿 病 の 分 野 で は リ サ
ー チ エ ビ デ ン ス

に 乏 しく、 ＥＢＭの 実 践カ
ミ困 難 な 領 域 で あ る が、 こ れ も 環 境要 因 の扱 い が 困 難 な た め と 考

え ら れ る。

そこで、 本研 究において は、 ①環境要因を含めた糖尿病臨床情報をデータベース化す

る こ と、 ② 従 来 の 疫 学 的 解 析 手 法 に 加 え て、 デ ー タ マイ ニ ン グ 手 法 を 用 い て、 糖 尿 病

の 発 症 ・ 進 展 ・ 治 療 に 関 与 す る 因 子 を 分 析 す る こ と を 目的 と す る。 具 体 的 に は、 経 口

血糖降下 薬の効果の解 析及び初診および入院患者の予後解析を行う。 特に環境要因と

して は、 食 事 摂 取 状 況、 運 動 状 況、 患 者 の 心理 的 状 況、 医 師・看 護 師 に よ る
患 者評 価、

さ らに、 細 小 血 管 障 害、 大 血 管 障 害、 日 常 生活 機 能、 杜 会 生 活 機 能 を総 合 し危ＱＯＬにつ

いて、 患 者 評 価 の 指 標 に加 え る。

② 本研 究は解析 にデータマイ ニ ング手法を導入することが大きな特徴である。 その前

段 階 と し て、 デー タ ベ ー ス （厳 密 に は デ ー タ マ ー ト） の 構 築 が 必 須 で あ る。 申
請 者 の

施 設 は、 外 来 患 者 約１５，０００名、 入 院
５８床 と 世 界 最 大 の 糖 尿 病 セ ン タ ー で あ る。 単

一 施

設 な の で、 デ ータ ベ ー ス 化 に 際 し て
重 要 な デ ー タ の 標 準 化 ・ デ ー タ の セ キ ュ リ ティ ー

は 比 較 的 容 易 に 達 成 で き る。 さ ら に、 ２００３年７月 か ら は、 全 病 院 的 に 電 子 カ ル テ が 導 入

さ れ て お り、 良 質 の 患 者 情 報
を 得 る た め に は、 最 も適 した 施 設 で あ る。

データマイ ニン グ手法 が従来の疫学解析と異なる点は、 あらかじめ仮説を設けずに、

コ ン ピ ュ ー タ 自 身 が、 決 定 木、 リ ンク 分 析、 ク ラ ス タ 分 析、 ニ ュ ー ラ ル ネ ッ トワ
ー ク

な ど を 通 Ｄ て、 仮 説 を 昆 出 す 点 に あ る。 特
に、 糖 尿 病 にお い て は、 環 境 要 因 が 患 者 の

ア ウ トカ ム やＱＯＬに 与え る 影 響 につ い て 未 知 な 点 が 多 い の で、 デ ー タ マ イ ニ ン グ 手 法 に

よっ てはじめて 明らかになる事実も多いものと期待される。 比較的少数患者 （数千以

内） の デ ー タ 解 析 につ い て は、 ラ ン ダ ム 化 比 較 試 験、 コ ホ ー ト解 析 な ど を は じめ と し

た従来の前向 きの疫学的解析方 法が優れているが、 対象患者を限定され、 綿密な計画

と多額な費用がかかるうらみがある。 データマイニング手法はより大規模な蓄積デー

タ（数万件以上）から未知のデータ間の関係を見出すことに主眼を置カ、れているので、

後ろ向きの解析に適しており、 研究費用は前向き研究に比べて少なくてすむ利点があ

る
。

また、 臨床情報のデータ ベース化とデータマイニング手法が確立されれば、 患者遺伝

子の解析研究と統合することにより、 特定の遺伝子が疾患にどのように関与している

斗



の か 明 確 に な る こ と が 予 想 さ れ る。

③糖尿病の分野において、 環境要因やＱＯＬを含めた疫学研究は、 その重要性が明ら淋な

の に もか か わ ら ず、 ま だ ほ と ん ど 行 わ れ て い な い。 さ ら に 本 研 究 で 導 入 し よ う と す る

デ ー タ マイ ニ ン グ手 法 は 医 学 の 分 野 で は ま だ 黎 明 期 に あ る。 した が っ て、 本 研 究 は最

も 先 駆 的 な 研 究 と な り う る。

研 究計画・方法 （平 成玉６年度）

Ｉ
．

データベ ース の充実

本 研 究 で は、 糖 尿 病 患 者 臨 床 情 報 と して、
新 た に、 食 事 摂 取 状 況、 運 動 状 況、 患 者

の 心 理 的 状 況、 医 師 ・ 看 護 師 に よ る 患 者 評 価、 細 小 血 管 障 害、 大 血 管 障 害、 日 常 生活

機 能、 杜 会 生 活 機 能 を 総 合 し たＱＯＬを 入 力 す る 予 定 で あ る。 こ れ ら の 情 報 は 多 く は、 診

療録か ら手入力する。 申請者の施設の診療録は一定の形式で書かれており、２００３年７月

か ら は電 子カ ル テ化 も なさ れて いる の で、 比較 的 効 率 よく デ ータ の 入力 が 可 能 で あ る。

そ れ ぞ れ の 項 目 に つ い て、 最 初 に 定 義 を は じ め と し た デ ー タ の 標 準 化 を 行 っ てカ、ら、

入 力 を 開始 す る。

● 食 事 摂 取 情 報 ： 初 診 時、 入 院 時、 お よ び 定 期 的 な 栄 養 指 導 情 報 が フ ァイ ル 化 さ れ て

お り、 そ こ か ら デ ータ を 入 力 す る。
● 運 動 状 況、 患 者 心 理 状 況、 日 常 生 活 機 能、 杜 会 生 活 機 能 ： 過 去 の 情 報 に つ い て は、

入院時に聴取さ れた既存の看護師データベースのみが良質な情報源であり、 入力対象

と す る。 今 後 の 初 診 患 者 に つ い て は、 電 子カ ル テ 上 に 定 型 的 な 調 査 項 目 を 設 け た の で、

そ の デ ー タ を 入 力 す る。
● 細 小 血 管 症 ： 当 セ ン タ ー は 眼 科 も 有 して お り、 受 診 患 者 の９０％ 以 上 の 網 膜 症 の 定 量

評 価 が 可 能 で あ る。 腎 症 は、 微 量 ア ル ブミ ン、 血 液 生 化 学 検 査 値 よ り 定 量 的 な 評 価 が

可 能 で あ る。 神 経 症 は 学 会 全 体 で の 評 価 基 準 が 定 ま っ て い な い の で、 初 診 時 と 入 院 時

の ア キ レス 腱 反 射 お よ び 神 経 伝 導 速 度 の み が、 現 状 で は 評 価 可 能 な デ ー タ で あ る。

● エ ン ドポイ ン ト ： 患 者 の 死 亡 の 把 握 は、 従 来 か ら シ ス テ ム 化 さ れ て 行 わ れ て い る。

心 筋 梗 塞、 脳 梗 塞、 癌 の 発 症 な どのイ ベ ン ト情 報 に つ い て の 過 去 の デー タ 収 集 は、 限

定 的 な も の に 過 ぎ な い。 今 後、 電 子 カ ル テ に 専 用 欄 を 設 け て、 そ こか ら 情 報 を 収 集 す

る
。

デー タ の 入 力 は、 菅 野 宙 子、 丸 山 聡 子、 宇 都 祐 子 （研 究 分 担 者） が 行 う。 ま た、 デ
ータ 入力の補助業務を行う検査 技師１名に対して、 謝金を支払う。

デー タ ベ ース の セ キ ュ リ ティ ー の 確 保

現 段 階 で は、 孤 立 し た サ ー バ と１台 の 端 末ＰＣに の み デ ー タ を 蓄 積 して いる が、 よ り 強

固な デ ー タ ベ ー ス を 構 築 す る た め に、 本 格 的 な デ ー タ
ベ ー ス 管 理 シス テ ム と サ ー バ ・

ク ライ アン トシステム を構築し、 研究組織に属する研究者が容易にデータの入出力を

行 え る よ う に す る。 同 時 に、 外 部 に 患 者 情 報 が漏 れ な い よ う に、 デ ー タ 管 理 者［岩 本 安

彦（研究分担者）および大 学倫理委員会が指名する者１とデータベース管理者 唯倉 宏

（研究代表者）〕をおく。
上 記 シ ス テ ム の 構 築 の た め に、 デー タ ベ ー ス 管 理 シ ス テ ム ソ フ ト ウ ヱ ア を 構 築 す る

予 定 で あ る。 ま た、 研 究 分 担 者用 端 末 用Ｐ
Ｃを２台 購 入 す る、



糖尿病臨床情報の疫学的解析

デ ー タ ベ ー ス 言 語 ＳＱＬ（Ｓｔｒ㏄ｔ鶯ｒｅｄＱｕｅｒｙＬａ㎎ｕａｇｅ）を用 い て、 疫 学 的 解 析 に 必 要 な 情 報

を抽出 し、 従来の統計学的手法を用いて解析を行う。 データマイニング手法を適応する前

に、 一 般 的 な 臨 床 疫 学 解 析 を 行 う こ と に よ り、 デ ー タ ベ ー ス 化 した 医 療 情報 の 全 体 像 を 把

握 す る こ と が で き る。 ま た、 デー タ マ イ ニ ン グ を 行 う の に 最 も 適 した 課 題 を 探 る 大 き な 手

が か り と な る。

本 年度は、 すで にある程度解析 がなされている、 経口血糖降下薬の効果の解析及び

初 診 お よ び 入 院 患 者 の 予 後 解 析、 を 申 心 に行 う。

① 経口血糖降下薬の効果 の解析

経口血糖降下薬の効果の短期的な指標はＨｂＡ１Ｃを代表とする血糖コントロールであ

る。 す で に、 各 種 薬 物 を 第 一 選 択 薬 と し て 用 いた 時 の 血 糖 コ ン ト ロ ㌻ ル の 経 過、 薬 物

のｒｅｓｐ㎝ｄｅｒ群、 ｎ㎝一ｒｅｓｐｏｎｄｅｒ群 に 分 けた 時 の 背 景 因 子 の 相 違 な どの 検 討 を 行っ て き

た。 薬 物 開 始 時 の 食 事 摂 取 情 報、 運 動 状 況、 患 者 心 理 状 況、 日 常 生活 機 能、 杜 会 生 活

機能のべ一ス ライ ンデータ を入力することにより、 患者背景因子と薬物効果の関係が

よ り 明 確 に な る こ と が 期 待 さ れ る。

② 初診およ び入院患者の予後解析

初診患者および入院患者は、 べ一スライ ンとなる情報がもれなく診療録に記載され

て い る の で、 疫 学 的解 析 に有 用 で あ る。 主 と し て、 血 糖 コ ン トロ
ー ル、 合併 症 の 進 展、

死亡をエ ンドポイ ントと した疫学的な解析を行う。

上記解析は、 佐倉 宏 （研究代表者） および菅野宙子、 丸山聡子、 宇都祐子 （研究

分 担 者） が 行 う。

データマイニ ング手法 による解 析

データマイニング手法の第一段階として、 データの洗浄 （はずれ値の検討、 入カミ

ス の 排 除 な ど） 、 妥 当 な 導 出 関 数 の 設 置 （常 識 的 な 例 と
し て は、 身 長 と 体 重 か らＢＭＩ、

糖 尿病 発症年と初診日から糖尿 病経過年、 を求めることなど） が重要である、

データマイニング効率を上昇させるためにはクラスタ分析による因子の整理が必要

で あ る。 例 え ば、 本 研 究 で は、 患 者 の 日 常 機 能 評価 や 社 会 機 能 評 価 に、 入 院 時 の ア ン

ケー トを元 にした看護師 データ ベースを利用するが、 看護師データベースの多岐の項

目 は、 何 種 類 か の 類 似 項 目 に分 類 す る こ と が で き る と 思 わ れ る。 こ の よ う な ク ラ ス タ

分析自体 につ いても従来の統 計学的解析手法よりデータマイニング手法が威力を発揮

す る 分 野 で あ る。 看 護 師 デー タ ベ ー ス の 項 目 問 の ク ラ ス タ 分 析 を 行 う こ と に よ り、 患

者のパタ ーンの分類が可 能になり、 日常機能や杜会機能評価に繋がるものと期待され

る
。

本 年 度 は、 デ ー タ マイ ニ ン グ 解 析 の 有 効 性 を 確
立 す る た め に、 主 と し て、 上 記 の 疫

学解析の項 で取り上げ危①経口血糖降下薬の効果の解析、 ②初診および入院患者の予

後 解 析、 を 平 行 して 行 う。 デ ー タ マ イ ニ ン グ の 中 心 的 な 手 法 で あ る、 決 定 木 手 法 を 用

い て、経 口 血 糖 降 下 薬 の 有 効 性、初 診 お よ び入 院患 者 の 予 後 の 良否 を 分 類 指 標 と し て、

どの 因 子 が 重 要 な 役 割 を果 た し て い る の か を検 討 す る。



統 計 学 的 解 析 お よ び デ ー タ マイ ニ ン グ 手 法 の た め に、 専 用 の ソ フ ト ウ ェ ア 使 用 の 年

間 契 約 を 行 う。 ま た、 デ ー タ マイ ニ ン グ 手 法 の 解 析 者 に 対 し て、 謝 金 を 払う 予 定 で あ

る
。

データマイ ニ ング手法は、 佐倉 宏 （研究代表者） が行う。

ｌＩ． 生 命 倫 理 ・ 安 全 対 策 に 関 する 留 意 事 項

医事 ・ 薬 剤 ・ 検 査 情 報 に 関 して は、 担 当 部 署 に 研 究 計 画 書 を提 出 し て、 許 可 を 得 て か ら

デー タ を 収 集 し た。 今 後、 電 子カ ル テか ら の 医 療 情 報 収 集 と いう、 二 次 的 な 利用 も 提 案 し

て いる た め、 個 人 情 報 の 保 護 と 倫理 的な 面 に は 最 大 限 の 留 意 を 払う 必 要 が ある。 そ こ で、

本研究 に関して、 「疫学研究に関する倫理指針」（平成１４年６月玉７日来部科学省・厚生労

働省告示第２号） 及び Ｆ疫学研究に関する倫理指針の施行等について」（平成１４年６月１７

日文部科学省研究振興局長・厚生労働省大臣官房厚生科学課長連名通知） に基づいた研究

計画書を大学倫理委員会に提出して、 承認が得られてから研究を進める。

研究計画・方法 （平成１７年度）

データベースの充実

平 成丑６年 度 に 引 き 続 き、 デ ー タ ベ ー ス の 充 実 化 を 行 う。 具 体 的 に は、 薬剤 情 報、 検

査 情 報 の 電 子 化 が 開 始 さ れ た１９９５年 以 降 に 初 診 し、 １年 以 上 の 通 院 歴 の あ る 約玉０，０００

人 の 外 来 初 診 情 報、 お よ び 約５，０００人 の 入 院患 者 の 情 報 を デー タ ベ ース 化 す る。

統計 学的解 析とデータマイ ニング解析

平成亘６年度に引き続き、 統計学的解析とデータマイニング解析を行う。 解析テーマ

も前年度に引き続き、 ①経口血糖降下薬の効果の解析および②初診および入院患者の

予 後 解 析 を 中 心 に 行 う が、 薬 物 開 始 時 の 食 事 摂 取 庸報、 運 動 状 況、 患 者 心 理 状 況、 日

常生活 機能、 杜会 生活 機能のべ一スラインデータの充実とともにより詳細怠解析が可

能 で あ る と予 想 さ れ る。 デ ー タ マ イ ニ ン グ手 法 に つ い て は、 ク ラ ス タ 分 析、 決 定 木 手

法 に 加 えて、 リ ンク 分 析、 ニ ュ ー ラ ル ネ ッ ト ワ ー ク 手 法 も 解 析 に 使用 す る。

データマイ ニン グ手法 で得られた仮説の確定

デ ー タ マイ ニ ン グ 手 法 で 得 られ た デ ー タ 間 の 法 則 につ い て は、 コ ン ピ ュ ー タ が 探 し

出 して き た 仮 説 で あ る か ら、 ま っ た く 予 想 外 の 関 係 を 見 出 せ る 可 能 性 を秘 め て い る。

しか し、 同 時 に、 全 く 理 解 不 能 な 関係 や 最 初 の 解 析 に用 い た デ ー タ （ト レ ー ニ ン グセ

ッ ト） にｏｙｅ卜ｆｉｔし た 仮 説 を得 て し まう 危 険 性 も高 い。 そ の た め、 新 た な デ ー タ （テ

ス ト デ ータ） を 用 い て、 仮 説 の 検 証 を行 う 必 要 が あ る。 特 に、 テ ス ト デ ータ に つ いて

は、 新 患患者や新規 入院患者の 医療情報を前向きにフォローして得られたデータを用

い る。テ ス トデ ー タ に よ っ て も 追 認 さ れ た 仮 説 に つ い て は、真 理 で あ る 可 能 性 が 高 い。

そ して、 多く の 場 合、 そ の 新 仮 説 は、 従 来 の 統 計 学 的 手 法 を 用 い て も 検 証 す る こ と が

可 能 で ある。

一７一



研究成果

データベースの充実

平 成 １７ 年 度 末 ま で に、 約 ６００ 万 件 の 糖 尿 病 医 療情 報 収 集 を行 っ た。 当 初 予 定 し て いた、

食 事 摂 取 状 況、 運 動 状 況、 患 者 の 心 理 的 状 況、 医 師 ・ 看 護 師 に よ る 患 者 評 価、 細 小 血管 障

害、 大血管障害、 日常生活機能、 社会生活機能を総合したＱＯＬ は日本糖尿病学会で現在標

準 化 の 作 業 が 行 わ れて い る た め、 完 成 し た 後 に デ ー タ ベ ース に 取 り 入 れ る こ と と した竈

データベース のセキュリティ ー確保

サ ー バ ・ク ライ ア ン ト シス テ ム に移 行 し て、 外 部 へ の デ ー タ 流 出 を 防 ぐ措 置 を 行っ た。

データ ベース の構築に関 して は既に大学倫理委員会の承認を受けていたが、 電子カルテか

ら の デ ータ 移行 に 関 し て、 さ ら に 病 院 長 へ も串 請 し、 承 認 を 得 た。

データマイ ニ ング手法 による 解析

本 研 究 の 主 目 的 で あ り、 成 果 を 報 告 す る （出 版 物 １ 参 照）。

は０め に

情 報 技 術 の 発 達 によ り、 膨 大 な デ ー タ 処 理 が 極 め て 容 易 な も の に な っ た。 医 療 の 世 界 に

お い て も レセ プ ト、 検 査 デ ー タカ
、ら は じ ま り、 オー ダリ ン グ シス テ ム、 電 子 カ ル テ と急 速

な 勢 い で Ｉ工 化 の 波 が 押 し 寄 せ て き て い る。 お そ らく １０ 年 後 に は、 医 療 機 関 の 診 療 録 は ほ

と ん ど が電 子 化 さ れ て い る こ と で あ ろ う。 こ のよ う に して 集 積 さ れ た デ
ー タ をう まく 解 析

す る こ と が で き れ ば 多く の 有 益 な 知 見 が 得 ら れ る こ と は 疑 い な い。 しか し、 あ ま り に デ ー

タ が多 い と どの よ う に解 析 した ら よ い の かカ、え っ て 途 方 に 暮 れ て し ま う。

本稿で述べる データマイ ニン グ手法は膨大なデータの中から、 コンピュータ郁データ間

の関連性や規則性を見出し、 新知見発見や診療方針決定 （ｄｅｃｉｓ１㎝一醜ａｋ１㎎） を支援する新

し い 手 法 で あ る。 糖 尿 病 の 発 症 ・ 進 展 ・ 予 後 ・ 治 療 な どを 解 析 す る
上 で、 今 後 デ ー タ マイ

ニ ン グ 手 法 がお お い に 有用 に な る と 考 え ら れ る。

データベース化に適 した糖尿病 診療

糖 尿 病 は 有 病 率 が 高く、 ま た 非 常 に 複 雑 で 幅 の 広 い 疾 患 で あ る。 つ ま り

● 患 者 の 予 後 を 左 右 す る 合 併 症 は、 糖 尿病 発 症 後 何 年 も経 てカ、ら発 症 す る。

● 予 後 を規 定 す る 因 子 は、 血 糖 コ ン ト ロ ー ル 以 外 に も、 血 圧 ・ 高 脂 血 症 ・ 年 齢 ・ 遺 伝 ・

生活習慣な ど数多く存在する。

● 治 療 の 成 否 は食 事 ・ 運 動 療 法 と いう 患 者 自 身 の 実践 如 何 にかカ、っ て い る。

● 前項 の達成には糖尿病 患者教育が重要であるが、 その方法が確立されておらず、 医療

施 設 問 の 格 差 が 犬 き い。

以上のよう に、 膨大な数の患者淋存在し、 多くの因子が疾患の予後に影響を及ぼす複雑

な 疾 患 を 理解 す る た め に は、 医 療
一１青報 を デ ータ ベ ース 化 し、 多 角 的 な 視 点 か ら 解 析 し て い

く 必 要 が ある。



データマート （データウェアハウス） の構築 鰯 至》

糖 尿 病 情 報 の デ ータ ベ ー ス 化 お よ び そ の 解 析 を 行 う に あ た り、 ま ず デ ー タ の 定 義 ・ 標 準

化 を 行 っ て、 各部 署 に ば ら ば ら に 存 在 す る デ ー タ を 統 合 す る 必 要 が あ る。 例 え ば、 生年 月

臼、 初 診 日、 性 な ど の 基 本 情 報 は 医 事 課、 検 査 情 報 は検 査 部、 処 方 情 報 は 薬 剤 部 が 管 理 し

て い る。こ れ ら は す で に 電 子 化 さ れ て い る こ とが 多 い の で、技術 的 に は容 易 に統 合 で き る。

しか し、 身長 ・体 重 ・ 血 圧 ・ 自 覚 症 状 な どは 診 療 録 に 手 書 き さ れ て い る こ と が 多 いた め、

情 報 の 統 合 化 は簡 単 で はな い。 ま た、 糖 尿 病 の 診療 に お い て、 遺 伝 子、 心 理 ・行 動、 杜 会 ・

経 済、 家 族、 医 療 側 の 体 制 な ど も 明 ら か に 重 要 で あ るカ
ミ
、 こ れ ら は 診 療 録 に す ら書 か れ て

いな い の が 実 情 で あ ろ う。 今 後、 こ れ ら の 情 報 を い か に 定 義 し て、
デ ー タ ベ ー ス 化 す るカ、

は大 き な 課 題 で あ る。 こ の よ う に、 散 在 し て いる 情 報 を 統 合 し た デ ー タ ベ ー ス を デー タ マ

ー ト （デ ー タ ウ ヱ ア ハ ウ ス） と呼 ぶ。 デ
ー タ マ ー ト は Ｅｘｃｅ１ の よう な 表 の 集 合体 で あ り、

そ れ らが キ ー で 関 連 づ け ら れて、 リ レー ショ ナ ル デ ー タ ベ ー ス と い う 構 造 を と っ て い る。

データ マー ト解析の５段階 （璽薯》

データマートはその膨大な情報を解析し、 意思の決定 （医療データマートにおいては新

しい診療指針の提示） に結びついてはじめて価値があるものになる。 データマートの解析

には次の５段階がある。 第１段階はデータマートに統合された膨大なデータの申からデー

タ ベ ー ス 言 語 ＳＱＬ（Ｓｔ醐ｃｔｕｒｅｄ ＱｕｅｒｙＬａ㎎ｕａｇｅ）を用 い て 必 要 な 情 報 の 抽 出 を 行 う 操 作 で あ

る。 ＳＱＬ 言 語 の知 識 が な く て も グ ラ フィ カ ル な イ ンタ ー フ ェイ ス に よ っ て 情 報 の抽 出 を 支

援する プロ グラム も存 在する。 第２段階は抽出した情報を統計学的手法で解析することで

ある。 ＳＱＬ で 抽 出 し た 情 報 は通 常 Ｅｘ㏄１ の よ う 怠 表 形 式 で あ る の で、 一 般 的 な 統 計 ソ フ ト

を使 っ て 容 易 に デー タ 解 析 を行 う こ と が で き る。 第 ３ 段 階 は、 多 角 的 視 点カ、ら デ ー タ の サ

マ リ ー を 瞬 時 に 提 示 す る ＯＬＡＰ（０ｎ－Ｌｉｎｅ Ａｎａ１ｙ士ｉｃａ１ Ｐｒ㏄ｅｓｓｉ㎎）機 能 で あ るむ こ の 段 階 ま

で は、 あ ら か じ め 想 定 し た 仮 説 に 沿 っ て デー タ の 解 析 を 行 い、 仮 説 が正 し い か否 か 検 証 を

行 う ス テッ プ と い える。

本 稿 で 述 べる デー タ マイ ニ ン グ は 第 ４ 段 階 に あ た る 手 法 で あ り、 乙 れ は コ ン ピュ ー タ が

データ 間の 関連性や規則 性を見出し、 新知見発見や診療方針決定 （ｄｅｃｉｓｉ㎝一㎜ｋｉ㎎） を支

援 す る、 つ ま りコ ン ピ ュ ー タ が 仮 説 を 発 見 と い う 点 で、 第 １－３ 段 階 と 全く 異 な っ て い る。

第５ 段 階は最適化解 析とも呼ばれているが、 これはもっともすぐれた仮説を見出す機能で

あ る。

データマイ ニン グの実例

デ ータ マイ ニ ン グ に つ い て、 実 際 の 解 析 例 を 提 示 し な が ら 説 明 す る。

血糖 コ ン ト ロ ー ル 目 的 で 入 院 した 患 者 に は、 コ ン トロ ー ルカ
ミ良好 にな る 人 と な ら な い 人

が いる が、 そ の 違 い は どの よ う な 因 子 が 関 与 す る の か 検 討 す る こ と に した。 東 京 女 子 医 科

大 学糖 尿病 セ ンタ ー に ２０００ 年 ４月 か ら ２００３ 年 ３月 に 入 院 し、 入 院時 の ＨｂＡ１ｃ 値 が ８路以 上

で、 重 大 な 併 発 疾 患 ・ 合 併 症 の な い ６７６ 名 を 対 象 と し た。 す で に 構 築 し て あ る デ ー タ マ ー

トお よ び 診 療 録 か ら、 入 院 時 の 年 齢・酬Ｉ・ＨｂＡ１ｃ、 糖 尿 病 型、 中 断 歴 の 有 無、 退 院 時 治 療、
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診 断～ 入 院、 初 診～ 入 院、 入 院 回 数 を 抽 出 した。 入 院 ６ ヶ月 後 の 血 糖 コ ン ト ロー ル が ７路未

満 をコ ン ト ロ ー ル 良 好、 ７％以 上 を コ ン トロ ー ル 不 良 と し危。

デー タ マイ ニ ン グ ソ フ トウ ェ ア と し て、 研 究 目 的 に な ら 自 由 に ｄｏｗｎ１ｏａｄ す る こ との で き

る ＷＥＫＡ プ ロ グ ラ ム を用φ）た。 こ の プ ロ グ ラ ム は ア ル ゴリ ズ ム が 豊 富 で か つ 教 科 書 も存 在 す

る ので、 非 常 に 使 いや す いソ フ ト ウ ェ ア で あ る。 表 形 式 の デ ー タ はＷＥＫＡ に 簡 単 に入 力 す る

こ と が で き、 す ぐに デー タ マイ ニ ン グ を 行 う こ と が で き る （関 ３）。 ひ とく ち に デー タ マ イ

ニ ン グ と い っ て も さ ま ざま な 手法 が あ り、 そ れ ぞれ につ いて も 何 種 類 も の ア ル ゴリ ズム が

開 発さ れ て い る、 ＷＥＫＡ で は、 い っ た ん 入 力 した デー タ につ いて、 さ ま ざ まな ア ル ゴリ ズム

を用 い て 解 析 す る こ と が で き る （関 幻。

○ 属 性 選 択（Ａｔｔｒｉｂｕｔｅ Ｓｅ１ｅｃｔｉ㎝） （畷 ５）

抽出した因子の中で どれが ６ ヵ月後の血糖コントロールに重要な因子である淋をさ ぐる

た め に、 Ａｔｔｒｉ眈ｔｅ Ｓｅ１ｅｃｔｉ㎝ を用 い て 解 析 した と こ ろ、 園 ５ の よ う に、 診 断 か ら 入 院 ま

で の 期 間、 初 診 か ら入 院 ま で の期 間、 入 院 回数、 退 院 時 治 療 法、 糖 尿 病 型、 申 断 歴 の 純 と

な り、 入 院 時 ＨｂＡ１ｃ・ＢＭＩ・ 年 齢 は ６ ヵ月 後 の コ ン トロ ー ル と は無 関係 で ある こ と がわ かっ

た。 同 様 の 解 析 は、 多 変 量 解 析 を 用 い て も 行う こ と が で き、 実 際 ほ と ん ど 同 じ 結 果 を 得た。
一 般 に デ ー タ マ イ ニ ン グ で は、 １ 症 例 に つ い て、 多 く の 因 子 （属 性） を 入 力 す る の で、

Ａｔｔ 舳 ｕｔｅ Ｓｅ１ｅｃｔｉ㎝ に よ っ て、 重 要 な 属 性 を 選 択 し てお け ば、 後 の 解 析 に有 用 で あ る と

言 わ れ て い る。

○ ア ソ シ エー ショ ン ル ー ル （Ａｓｓ㏄ｉａｔｉ㎝ Ｒ山ｅ） 鰯 §）

各 因 子 間 の 関連 性 に つ い て、 条 件 式 で記 述 し た も の で あ る。 図 ５ の １ や １９ に つ い て は、

当 然 過 ぎて 有 用 な 情 報 と は 言 え な い が、 １０４， １５２， １５６， １６４， ２０５ な ど は面 白 い 情 報 と 言

え る の で、 さ ら に詳 細 な 検 討 を す る 価 値 が あ る だ ろう。

● 決 定 木 （Ｄｅｃｉｓｉ㎝ Ｉｒｅｅ） （顧 η

上 か ら順 に 条 件分 岐 をた どっ て いく こ と に よ り、 最 終 肋Ａ王ｃ が ７ 以 上 にな る か ７ 未 満 に

な る か わカ、る の で、 非 常 に 理 解 しや す く、 デ ー タ マイ ニ ン グの 中 で も もっ と も よく 行 わ れ

る ア ル ゴリ ズム で ある。

さ ま ざ ま に 存 在 す る デ ー タ マイ ニ ン グ 手 法 の 中 で、 どれ を 用 い た ら もっ と も 良レ）か は、

実 際の 解 析 例 ごと に 異 な る だ ろ う。 し か し、 ど の 方 法 を 用 い た と し て も、 デ ー タ マイ ニ ン

グ によ っ て 発 見 し た 仮 説 を、 さ ら に 詳 細 に 検 証 す る 必 要 が あ る。

データマイ ニ ング手法カミ有望 と考えられる糖尿病の分野

デ ー タ マイ ニ ン グ手 法 は、 肋Ａｌｃ、 血 圧、 コ レス テ ロ ー ル、 £ＭＩ な どす で に重 要 性 が 確 立

さ れ て い る 指 標 よ り も、 重 要 そ う で は あ るカ
ミま だ 確 立 さ れ て い な い 指 標 を 用 い た 解 析、 膨

大 な デ ー タ に 基 づ い た 後 ろ 向 き（ｒｅｔｒｏＳｐｅＣｔｉｙｅ）怠 解 析 に 向 い て いる。下 記 の 糖 尿 病 の 分 野

は特 に デ ー タ マイ ニ ン グ 手 法 が 有用 と考 え られ る。

→９÷



● 遺 伝 子 解 析 一 デ ー タ マ イ ニ ン グ手 法 を用 い た 論 文 も 出て きて いる。

● 薬物効果解析一経 口血糖降 下薬の効果は食事・運動療法に大きく影響を受ける

● 患者教育一指標の定義・数値化が困難で、 統計学的な解析が困難

● ク リ ニ カ ル パ ス

おわり に

本 稿 で は述 べ な か っ た が、 デー タ ベー ス 化 と そ の 解 析 に あ た っ て はす る 上 で、 個 人 情 報

の 保 護 と 「疫 学 に 関 す る 指 針」 の 遵 守 が 重 要 で あ る こ と は い う ま で も な い。

また、 日本全体の糖尿病 診療の実態を把握するためにデータベースを構築する重要性が

日本糖尿病学会でも言われ始めているが、 複数の施設のデータ比較などを行う上では、 デ

ータの標準化が重要である。 今後、 日本糖尿病学会にデータ標準化委員会カ
ミ設置されるこ

と が 望 ま れ る。
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図 ６， Ａｓｓ㏄ｉａｔｉ㎝ Ｒｕ１ｅｓ

、
．
初 診 後 期 間＝０－０．０５＝＝〉 入 院 回 数＝１

朽６／１５６ｏｏｎｆ：（１）

１９． 退 院 時 治 療＝ＯＨＡ ：＞ 糖 尿 病 型＝２ ２３５／２
３７ｃｏｎｆ：（０－９９）

１６４
．
中 断 歴＝ｎ◎ 入 院 回 数＝２ ＝＞６ヵ月 後ｃｏ耐ｒｏｌ＝ｏｖ６ｒ７７０／８８

ｃ◎ηｆ＝（０．
８）

１５２一 糖 尿 病 型＝２ 退 院 時 治 療＝ｉ鵬ｕｌｉｎ＝〉６ヵ月 後

ｃｏηｔｒ◎Ｉ：ｏｖｅｒ７ ２２７／３１７ ｃｏρｆ：（０－７２）

１５６． 退 院 時 治 療＝ｈｓｕ１ｉｎ
中 断 歴 ¶ ◎ ＝〉６ヵ 月 後ｃｏｎｔｒ◎１＝ｏｖｅｒ７

２１８／３０８ ｃｏｎｆ…（Ｏ．７、）

１６４． 退
院 時 治 療＝◎ＨＡ 中 断 歴＝ηｏ ＝＞ ６ヵ 月 後ｃ◎ｎｔｒ◎１＝ｏｖｅｒ７

，２５／、７９ ｃｏｎｆ＝（Ｏ．７）

２０５． 糖 尿 病 型：２ 中 断 歴
＝β◎ 初 診 後 期 聞＝Ｏ－Ｏの５＝＝〉６充 月 後

ｃ◎（ｔｒ◎１＝ｕｎｄｅｒ７ ６９／コ、２ ｃｏｎｆ：（０－６２）

図 ７， Ｄｅｃｉｓｉ㎝ Ｔｒｅｅｓ
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