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明 細 書

発明の名称 ：

医療情報からの異常イベン ト抽出装置、方法及びプログラム

技術分野

[0001 ] 本発明は、医療情報か ら異常イベ ン トを抽出する医療情報か らの異常ィべ

ン 卜抽出装置、方法及びプログラムに関する。

背景技術

[0002] 市場で利用される医薬品には、開発時の検査だけでは発見できなかつた副

作用が存在する場合が多い。 このため、市場で発生する副作用を迅速に発見

するための調査及び副作用情報の管理を行 う事は、医薬品の安全性管理や、

医薬品を改善するために重要である。

[0003] 現在、医薬品に副作用が発生 した場合、各医療機関が国などへ副作用の報

告を行 う必要がある。副作用の報告がなされると、その情報は、副作用報告

データベース （副作用 D B ) に蓄積される。副作用 D B に蓄積された副作用

の報告全てを人間がチェック し、処理することは難 しいため、 これ らの報告

の中か ら医薬品の副作用を特定する方法が提案されている。

[0004] 非特許文南犬1 には、 Bayes i an Conf i dence Propagat i on Neura L Network^ G

amma-Po i sson Shr i nker Report i ng Odds Rat i oなどの力 ）≤ を用し、て、医薬品

と副作用とのペアを検出する方法が記載されている。非特許文献 1 に記載さ

れた方法では、膨大な情報が記憶された副作用 D B か ら、 「医薬品—副作用

」のペアを含む情報を自動的に抽出 し、そのペアの発生確率に基づいて、医

薬品の副作用を検出する。

[0005] また、特許文献 1 には、臨床試験を トータル管理する臨床試験実施管理シ

ステムが記載されている。特許文献 1 に記載されたシステムでは、データの

異常値や副作用の発生等を示す除外基準を定めてお く。そ して、副作用が発

生 したか否かについては、異常値の発生有無や医師の所見に基づいて判断さ

れる。



[0006] また、特許文献 2 には、薬物副作用を識別及び予想する方法が記載されて

いる。特許文献 2 に記載された方法では、 A D E ( A d v e r s e D r u

g E v e n t s ) ルールを予め定義 しておく。そ して、検査値が A D E ル

—ルにおける正常検査値の範囲内に含まれていない場合、検査値は異常であ

ると判断され、警告処理が行われる。

先行技術文献

特許文献

[0007] 特許文献 1 ：特開 2 0 0 2 _ 1 5 0 6 号公報

特許文献2 ：特開 2 0 0 2 _ 3 4 2 4 8 4 号公報

非特許文献

[0008] 非特許文献 1 ：独立行政法人 医薬品医療機器総合機構、 " データマイニング

手法の導入に関する検討結果報告書" 、 [on Li ne] 、 [平成 2 2 年 5 月 2

日ネ 索] 、 インタ一不ッ 卜 〈 URL ： i nfo. pmda. go. j p/ kyo t en i yak

u/f i Le/dm-report20. pdf>

発明の概要

発明が解決 しょうとする課題

[0009] 特許文献 1 に記載されたシステムや特許文献 2 に記載された方法のいずれ

も、予め定義されたルールと検査値 とを比較することで、異常を検出するも

のである。言い換えると、特許文献 1 に記載されたシステムや特許文献 2 に

記載された方法のいずれも、予め定義されたルールとの関係で しか異常を検

知すること出来ない。そのため、定義されていない未知のルールに対する潜

在的な異常を検出することは困難である。

[001 0] また、非特許文献 1 に記載された方法で医薬品の副作用を検出する場合、

報告されていない未知の副作用については検出できないという問題がある。

例えば、市場で副作用が発見されてからその副作用が副作用 D B に反映され

るまでに時間を要する場合、副作用の検出が遅れて しまうことになる。

[001 1] そこで、本発明は、医療に関する情報から医薬品の未知の副作用を抽出で



き る医療情報 か らの異常 ィベ ン 卜抽 出装置、 医療情報 か らの異常 ィベ ン 卜抽

出方法及び医療情報 か らの異常ィべ ン 卜抽 出プログラムを提供 することを目

的 とする。

課題を解決するための手段

[001 2] 本発 明による医療情報 か らの異常ィベ ン 卜抽 出装置 は、 医療データの異常

性 を示す情報 である異常スコアを、各医療データの特異性 に基づいて算 出す

る異常スコア算 出手段 と、異常スコアを統合 した情報 である異常スコアべ ク

トル を少な くとも一つ以上作成 する異常スコアべ ク トル作成手段 と、異常ス

コアべ ク トルが示す副作用の蓋然性 を所定の規則 に基づいて判断 し、 その蓋

然性 が予め定め られた条件 を満たす異常スコアべ ク トル を、副作用 を示す情

報 と して検 出する副作用検 出手段 とを備 えた ことを特徴 とする。

[001 3] 本発 明による医療情報 か らの異常ィベ ン 卜抽 出方法 は、 医療データの異常

性 を示す情報 である異常スコアを、各医療データの特異性 に基づいて算 出 し

、異常スコアを統合 した情報 である異常スコアべ ク トル を少な くとも一っ以

上作成 し、異常スコアべ ク トルが示す副作用の蓋然性 を所定の規則 に基づい

て判断 し、 その蓋然性 が予め定め られた条件 を満たす異常スコアべ ク トル を

、副作用 を示す情報 と して検 出することを特徴 とする。

[0014] 本発 明による医療情報 か らの異常イベ ン ト抽 出プログラムは、 コンビュ一

夕に、 医療データの異常性 を示す情報 である異常スコアを、各医療データの

特異性 に基づいて算 出する異常スコア算 出処理、異常スコアを統合 した情報

である異常スコアべ ク トル を少な くとも一つ以上作成 する異常スコアべ ク 卜

ル作成処理、 および、異常スコアベ ク トルが示す副作用の蓋然性 を所定の規

則 に基づいて判断 し、 その蓋然性 が予め定め られた条件 を満たす異常スコア

べ ク トル を、副作用 を示す情報 と して検 出する副作用検 出処理 を実行 させ る

ことを特徴 とする。

発明の効果

[001 5] 本発 明によれば、 医療 に関する情報 か ら医薬品の未知の副作用 を抽 出で き

る。



図面の簡単な説明

[001 6 ] [ 図 1] 本発明の第 1 の実施形態 における副作用検 出装置の例 を示す プロック図

である。

[ 図 2 ] 異常スコアべ ク トル生成手段 1 0 3 の例 を示す説明図である。

[ 図 3 ] 副作用検 出手段 の他 の例 を示す説明図である。

[ 図4 ] 副作用検 出手段 1 0 4 を備 えた副作用検 出装置 1 0 0 の動作の例 を示す

フ ロ一 チ ヤ一 卜で あ る。

[ 図 5 ] 拡張副作用検 出手段 1 0 8 を備 えた副作用検 出装置 1 0 0 の動作の例 を

示す フローチ ヤ一 卜である。

[ 図 6 ] 本発明の第 2 の実施形態 における副作用検 出装置の例 を示す プロック図

である。

[ 図 7 ] 第 2 の実施形態 における副作用検 出装置 2 0 0 の動作の例 を示す フロー

チ ヤ一 卜である。

[ 図 8 ] 本発明の第 3 の実施形態 における副作用検 出装置の例 を示す プロック図

である。

[ 図 9 ] 異常スコアべ ク トル生成手段 3 0 の例 を示す説明図である。

[ 図 10 ] 拡張副作用検 出手段 3 0 2 の例 を示す説明図である。

[ 図 11] 拡張特徴抽 出手段 3 0 3 の例 を示す説明図である。

[ 図 12 ] 第 3 の実施形態 における副作用検 出装置 3 0 0 の動作の例 を示す フロ

一チ ヤ一 卜である。

[ 図 13 ] 本発明による医療情報 か らの異常ィベ ン 卜抽 出装置の最小構成 の例 を

示す プロック図である。

発明を実施するための形態

[001 7 ] 以下、本発明の実施形態 を図面 を参照 して説明する。 なお、以下の説明で

は、 医療 に関する情報 が含 まれ る副作用報告、 カルテ、 レセ プ ト、健康診断

情報、 D P C (D i agnos i s Procedure Comb i nat i on) な どを総称 して医療情報

と記す。

[001 8 ] 医療情報 には複数 のデータが含 まれ、各データは、 医療 に関する複数 の項



目を持つベ ク トルデータとする。 ここで、項 目数 を D x と したとき、医療情

報 における n 番 目のデータを X n = ( x n 1 x n D x ) と記す。 また

、データ X n における各項 目を X n d と記すこともある。

[001 9] データ X n における各項 目 X n d は、任意の値 （実数値、離散値、シンポ

ル値等）をとることができる。項 目 x n d の例 と して、投与 した医薬品名や

性別などのシンボル値、医薬品の処方量や血液検査 における検査値などの実

数値、医薬品の投与回数や年齢、医療費などの離散値が挙げられる。

[0020] また、データ X n に対する副作用の有無や、重篤度 を表す情報 （以下、副

作用 重篤度情報 と記す。）を y n = ( y n 1 y n D y ) と記す。た

だ し、 D y は、副作用 重篤度情報の項 目数 を示す。なお、副作用 重篤度

情報 y n における各情報 を y n d と記すこともある。

[0021 ] 副作用の有無や重篤度などを示す各情報 y n d は、任意の値 をとる事がで

きる。副作用 重篤度情報 y n d の例 と して、副作用の有無を表すシンボル

値、副作用の重篤度 を表す離散値、副作用の重篤度 を表す実数値などが挙げ

られる。

[0022] さ らに、データ X n における長さ N のデータ列を X N = x 1 x N

と定義 し、副作用 重篤度情報 y n における長さ N のデータ列を y N = y

1 y N と定義する。

[0023] 実施形態 .

図 1 は、本発明の第 1 の実施形態における医療情報か らの異常ィベ ン 卜抽

出装置 （以下、各実施形態の説明では、副作用検出装置 と記す。）の例 を示

すプロック図である。本実施形態における副作用検出装置 1 0 0 は、入力装

置 1 0 1 と、入力データ記憶部 1 0 2 と、異常ス コアべ ク トル 生成手段 1 0

3 と、副作用検出手段 1 0 4 と、出力装置 1 0 5 とを備えている。入力装置

1 0 1 は、入力データ 1 0 6 を入力する。 また、出力装置 1 0 5 は、副作用

検出結果 1 0 7 を出力する。

[0024] 入力装置 1 0 1 は、入力データ 1 0 6 を入力するための装置である。入力

装置 1 0 1 は、例えば、外部装置か ら受信 した入力データ 1 0 6 を、入力デ



—タ記憶部 1 0 2 に記憶させる。

[0025] ここで、入力データ 1 0 6 には、医療情報の他、以降の分析処理で必要と

されるパラメータや、データ X n に対する副作用の有無や重篤度を示す情報

(すなわち、副作用 重篤度情報 y n ) など、副作用検出装置 1 0 0 の動作

に必要なデータが含まれる。

[0026] 入力データ記憶部 1 0 2 は、入力データ 1 0 6 を記憶する。入力データ記

憶部 1 0 2 は、例えば、磁気ディスク等により実現される。

[0027] 図 2 は、本実施形態における異常スコアベク トル生成手段 1 0 3 の例を示

す説明図である。異常スコアベク トル生成手段 1 0 3 は、異常検出手段 1

1 〜異常検出手段M 1 (以下、異常検出手段と記す。）と、異常

スコア統合手段 1 1 5 とを含む。ここで、Mは異常検出手段の数を表す。な

お、Mは 1以上の整数である。各異常検出手段は、入力データ 1 0 6 におけ

る医療情報をもとに、それぞれ、異常検出の結果として算出されるスコアで

ある異常スコア 1 1 1 3 〜異常スコアM 1 4 (以下、異常スコアと記

す。）を算出する。また、異常スコア統合手段 1 1 5 は、算出された複数の

異常スコアをもとに、異常スコアベク トルを生成する。ここで、異常スコア

べク トルとは、異常検出手段により算出された各異常スコアを統合 した情報

である。以下、異常検出手段及び異常スコア統合手段 1 1 5 の動作について

昌羊述すな。

[0028] 異常検出手段は、任意の異常検出手法を用いて、医療情報における各デー

タ X n の異常スコアを算出する。具体的には、異常検出手段は、医療情報に

おける各データ X n が示す特異性に基づいて、各データの X n の異常スコア

を算出する。異常スコアとは、具体的には、各データ X n の異常性を表す情

報のことであり、例えば、値が大きい程異常度が高い実数値、異常発生の有

無を示す離散値、異常の種類や度合いを表すシンボル値など、任意の形式で

表現される。異常スコアの具体的な例として、外れ値を表すスコア、変化点

を表すスコア、教師付学習を利用 した場合の副作用らしさを表すスコアなど

が挙げられる。また、異常スコアには、異常性を示す所定のパターンが存在



するか否かを示す値 （例えば、存在する場合には 1、存在 しない場合には0

など）も含まれる。

[0029] 異常検出手法の具体的な例として、外れ値検出技術や、変化点検出技術、

分類技術、回帰技術、特定のルールに一致するか否かを判定する方法などが

挙げられる。外れ値検出技術とは、同種の系列データの中から特異な情報を

抽出する技術である。例えば、データ [ X 1 ， X 2 , ， X 0 ] が、ある

医薬品の投与に関するレセプトデータであるとする。ここで、 X 2 のみが異

常に医療費が高いことを示す場合、この X 2 を抽出する技術が外れ値検出技

術である。また、データ x n ( または、その一部）を多次元ベクトルとして

扱い、 X N に対 して横断的な複数項目データに対 して外れ値検出を行う方

法も挙げられる。

[0030] 変化点検出技術とは、時系列データからの急激に変化する点を検出する技

術である。例えば、データ [ x 1 ， X 2 , X 3 ] が、ある医薬品の投与に関

する時間的に連続 したレセプトデータであるとする。このような状況におい

て、その医薬品の処方量が急激に減少する、あるいは、別の医薬品の処方量

が急激に増加することを検出する技術が、変化点検出技術である。

[0031 ] また、分類技術とは、分類モデルに基づいて、他のデータを分類する技術

である。分類技術として、例えば、ある副作用の有無を含むデータ X N を

y N として分類モデルを作成 し、その分類モデルに基づいて残りのデータ

における副作用の有無を判定する方法が挙げられる。回帰技術とは、回帰モ

デルに基づいて、他のデータを判定する技術である。回帰技術として、例え

ば、ある副作用の重篤度を含むデータ X N を y N として回帰モデルを作

成 し、その回帰モデルに基づいて残りのデータにおける副作用の重篤度を判

定する方法が挙げられる。

[0032] 特定のルールに一致するか否かを判定するには、例えば、データ x n が、

「ある薬の処方直後に緊急の医療行為を行った場合には副作用の可能性が高

し、」と定められた特定のルールに一致するか否かを判断すればよい。

[0033] なお、異常検出手段が異常検出処理を行う対象のデータ （例えば、医薬品



の投与に関するレセプ トデータ）及び異常スコアを算出する方法 （例えば、

外れ値検出）は、異常検出手段ごとに予め定められる。

[0034] 以下の説明では、異常検出手段のうちの 1 つを異常検出手段mとし、デ一

タ X N に対 して、異常検出手段mが算出する異常スコアの数をK mとする

。このとき、異常検出手段mが算出した異常スコアを、 s m k (ただ し、 k

= 1 ， ， K m) と記す。また、異常スコア s m k に紐付けられたデータ X

n のインデックスベク トルを、 t m k = ( t m k 1 , ， t m k N ) と記す

。ここで、インデックスベク トルの要素を t m k n としたとき、 t m k n =

1 とは、 s m k と X n とが紐づいていることを、 t m k n = 0 とは、 s m k

と X n とが紐づいていないことを、それぞれ表す。

[0035] ただ し、異常スコアとデータ X n との対応は、 1対 1対応に限られない。

複数のデータ X n に対 して 1 つの異常スコアが対応 していてもよい。すなわ

ち、インデックスべク トル t m k における複数の要素が 1 になってもよい。

この場合、具体的には、異常検出手段山が、複数のデータ X n に対 して 1 つ

の異常スコアを算出する。例えば、データ [ x 1 ， X 2 , x 3 ] が、ある人

物についての時間的に連続 したデータであるとする。ここで、異常検出手段

mが d 番目の次元の系列 [ X 1 d → x 2 d → x 3 d ] に対 して異常検出を行

う場合、データ [ x 1 ， X 2 , X 3 ] に対 して 1 つの異常スコアが算出され

ることになる。

[0036] 異常スコア統合手段 1 1 5 は、各異常検出手段が算出した異常スコアを統

合 した情報 （すなわち、異常スコアベク トル）を作成する。具体的には、異

常スコアベク トルをw i 、異常スコアベク トルの次元をD w 、出力される異

常スコアベク トルの数をN w としたとき、異常スコア統合手段 1 1 5 は、任

意の方法を用いて、異常スコア 1 1 1 3 ( s 1 1 ， ， s K ) から、

異常スコアM 1 1 4 ( s M 1、 、 s M K M ) を統合することにより、異

常スコアべク トルw i = ( w i , ，w i D w ) を作成する。ただ し、 ί

= 1、 、 N w である。また、異常スコア統合手段 1 1 5 は、異常スコアべ

ク トルw i に紐づいた異常スコアのインデックスべク トル （以下、 u i と記



す。）を併せて生成する。なお、以下の説明では、異常スコア統合手段 1 1

5 が作成 した異常スコアベク トルを、 w D w = w 1， ，w D w と表すこ

ともある。

[0037] 異常スコア統合手段 1 1 5 は、例えば、データ X n に紐づいた異常スコア

をベク トルとして並べることにより、異常スコアべク トルw i を構成 しても

よい。なお、異常スコアベク トルを作成するその他の方法については後述す

る。

[0038] 副作用検出手段 1 0 4 は、医療情報に含まれる各データの副作用を検出す

る。具体的には、副作用検出手段 1 0 4 は、w D w に対 して任意の方法を

用いて副作用検出を行う。副作用検出手段 1 0 4 は、副作用を示す情報とし

て、例えば、異常スコア統合手段 1 1 5 が作成 した異常スコアベク トルの中

から、より異常性の高い異常スコアべク トルが示すデータを副作用データと

して検出してもよい。また、副作用検出手段 1 0 4 は、所定の条件と比較 し

て副作用を示す蓋然性が高い順に異常スコアべク トルを提示 してもよい。

[0039] 例えば、副作用検出手段 1 0 4 は、副作用の蓋然性を、異常スコアべク 卜

ルw ί の加重和 （以下、副作用スコアと記す。）で算出し、その副作用スコ

ァのランキング形式で異常スコアベク トルを提示 してもよい。また、副作用

検出手段 1 0 4 は、所定の閾値より大きい副作用スコアを持つ異常スコアべ

ク トルを、副作用を示す情報として検出してもよい。なお、異常スコアべク

トルw i に紐づいたデータは、異常スコアべク トルw i に紐づいた異常スコ

ァのィンデックスべク トル u i 及びデ一タ X n のィンデックスべク トル t m

k を参照することで特定できる。

[0040] 他にも、副作用検出手段 1 0 4 は、副作用のあるデータと紐づいた異常ス

コアべク トルと、副作用のないデータと紐づいた異常スコアべク トルに対 し

て分類モデルを学習 してもよい。このとき、副作用検出手段 1 0 4 は、その

分類モデルに基づき、残りのデータに対 して副作用の有無 （蓋然性）を判定

してもよい。

[0041 ] ここで、上記分類モデルの学習方法について、具体的な動作を説明する。



まず、副作用検出手段 1 0 4 は、D w個の異常スコアベクトルそれぞれに対

して、紐づいている入力データをもとにラベル付けを行う。こうすることに

より、例えば、異常スコアベクトルw 1，w 2 ，w 3 に対して、異常スコア

ベクトルw 1は、 「副作用あり」、異常スコアベクトルw 2 は、 「副作用な

し」、異常スコアベクトルw 3 は、副作用の有無が紐づいていない、という

結果を得ることが出来る。次に、副作用検出手段 1 0 4 は、 「副作用あり」

とラベル付けされた異常スコアベクトルと、 「副作用なし」とラベル付けさ

れた異常スコアべクトルを用いて、副作用の有無を判定する分類モデルを学

習する。分類モデルは任意であり、例えば、ロジスティック回帰モデル、ナ

ィ一プベイズモデル、決定木などが分類モデルとして挙げられる。次に、副

作用検出手段 1 0 4 は、学習した分類モデルを用いて、副作用の有無が紐づ

いていない異常スコアべクトルの副作用の有無を判定する。

[0042] なお、本例では、上述のように教師付学習による学習方法を利用する場合

について説明した。ただし、副作用検出手段 1 0 4 が利用する学習方法は、

教師付学習に限定されない。副作用検出手段 1 0 4 は、例えば、副作用の有

無がラベル付けされたデータと、ラベル付けされていないデータを同時に利

用して分類モデルを学習する半教師付の学習方法を利用してもよい。半教師

付の分類学習として、例えば、ラプラス サボ一卜べクトルマシンが挙げら

れる。

[0043] また、副作用検出手段 1 0 4 は、副作用のあるデータと紐づいた異常スコ

アベクトルと、副作用のないデータと紐づいた異常スコアべクトルに対して

重篤度の回帰モデルを学習してもよい。このとき、副作用検出手段 1 0 4 は

、その回帰モデルに基づいて、条件付期待値が所定の値以上になる異常スコ

アベクトルを抽出してもよい。

[0044] なお、副作用検出手段 1 0 4 は、必要に応じて、入力データ記憶部 1 0 2

から異常スコアべクトルと紐づいた入力データを読み込み、副作用検出に利

用してもよい。例えば、性別及び年齢で副作用の発現確率に差がある場合、

副作用検出手段 1 0 4 は、入力データ記憶部 1 0 2 から性別及び年齢を表す



情報を読み取り、読み取った情報を利用 して副作用検出を行ってもよい。こ

のように、異常スコアベク トルに紐づいた入力データ記憶部 1 0 2 のデータ

を利用することで、副作用検出の精度を高めることができる。

[0045] また、副作用検出手段 1 0 4 は、副作用の検出結果として、データx n に

対する基本的な統計量を作成するようにしてもよい。データ X n に対する統

計量として、例えば、副作用が疑われる異常スコアベク トル紐づいた入力デ

一夕の男女比、年齢比、身長や体重の分布、投与薬剤の分布、医療費の平均

値や分散などが挙げられる。

[0046] 上記説明では、異常スコア統合手段 1 1 5 が、ある特定の算出方法に従つ

て 1種類の異常スコアベク トルを作成 し、副作用検出手段 1 0 4 が、作成さ

れた異常スコアベク トルに対 して副作用検出を行う場合について説明 した。

ただ し、異常スコア統合手段 1 1 5 が作成する異常スコアベク トルは、 1種

類に限定されない。また、副作用検出手段 1 0 4 は、 1 つだけでなく、複数

存在 してもよい。

[0047] 図 3 は、副作用検出手段の他の例を示す説明図である。図 3 に例示する拡

張副作用検出手段 1 0 8 は、副作用検出手段 1 1 2 3 〜副作用検出手段 L

2 4 と、副作用検出結果統合手段 1 2 5 とを備えている。ここで、 L は

、副作用検出手段の数を示す。また、異常スコアベク トル生成手段 1 0 3 は

、 L 種類の異常スコアべク トル 1 1 〜異常スコアべク トル L 1 2

を作成する。

[0048] 各副作用検出手段 1 1 2 3 〜副作用検出手段 L 1 2 4 は、異常スコア

統合手段 1 1 5 が作成 したそれぞれに対応する異常スコアベク トルに基づき

、任意の方法で副作用検出を行う。なお、各副作用検出手段 1 1 2 3 〜副

作用検出手段 L 1 2 4 が対象とする異常スコアべク トルの種類及び副作用

検出方法は、予め定めておけばよい。また、異常スコア統合手段 1 1 5 が L

種類の異常スコアベク トルを作成する場合、各副作用検出手段 1 1 3

副作用検出手段 L 1 2 4 が利用する異常スコアべク トルについての情報を

予め定めておき、異常スコア統合手段 1 1 5 は、その情報に基づいて異常ス



コアベ ク トルを作成すればよい。 このとき、異常スコアベ ク トルの作成方法

は、異常スコアべ ク トリレ1 1 〜異常スコアべ ク トリレL 1 ごと任

意であ り、異なっていてもよ く、同一であってもよい。

[0049] また、 この場合、異常スコア統合手段 1 1 5 は、異常スコアを単純 にべ ク

トル化 して異常スコアべ ク トルを作成するだけでな く、異常スコア 1 ~ M の

クロス項 （2 つ以上の乗算の項）まで考慮 して異常スコアベ ク トルを作成 し

てもよい。他 にも、異常スコア統合手段 1 1 5 は、異常スコアを並べたべ ク

トルに主成分分析などの射影 を適用 して異常スコアべ ク トルを生成 してもよ

し、。なお、射影の方法は異常スコアベ ク トル 1 〜異常スコアベ ク トル L で異

なっていてもよい。

[0050] 副作用検出結果統合手段 1 2 5 は、副作用検出手段 1 1 2 3 〜副作用検

出手段 L 1 2 4 それぞれの副作用検出結果を統合 して、最終的な副作用検

出結果を生成する。具体的には、副作用検出結果統合手段 1 2 5 は、各副作

用検出手段 1 1 2 3 〜副作用検出手段 L 1 2 4 による副作用検出結果 （

以下、副作用検出結果 1 〜 しと記す。） と して出力された L 個の判定値 （例

えば、副作用が疑われるか否かを示すバイナ リ値、判定関数の値）に基づい

て、最終的な副作用検出結果を生成する。

[0051 ] 副作用検出結果統合手段 1 2 5 は、例えば、 L 個の判定値の重み付 き和を

算出 し、その算出結果をランキング形式で提示 してもよい。 また、副作用検

出結果統合手段 1 2 5 は、副作用検出結果 1 ~ L と して出力される L 個の判

定値 を並べたべ ク トル及び対応する副作用のラベルを利用 して、副作用 らし

さを表す関数 を学習 してもよい。ただ し、 この場合、副作用のラベルは、全

てのべ ク トルに存在 しな くてもよい。

[0052] 以上のことか ら、図 2 に例示する副作用検出手段 1 0 4 と、図 3 に例示す

る拡張副作用検出手段 1 0 8 とを比較すると、副作用検出手段 1 0 4 は、あ

る特定の算出方法に従 って異常スコアべ ク トルを作成 し、その異常スコアべ

ク トルに対 して副作用検出を行 う。一方、拡張副作用検出手段 1 0 8 では、

副作用検出手段 1 1 2 3 〜副作用検出手段 L 1 2 4 が L 種類の異なる算



出方法によって作成された異常スコアべク トルそれぞれに対 して副作用検出

を実施する。そして、副作用検出結果統合手段 1 2 5 が、各副作用検出の結

果を統合 して、最終的な副作用検出結果を生成する。

[0053] ここで、図 3 に例示する構成による動作の具体例について説明する。例え

ば、異常スコア統合手段 1 1 5 が年代や性別ごとに異なる異常スコアべク 卜

ルを生成 し、副作用検出結果統合手段 1 2 5 が、各年代及び性別ごとに副作

用検出手段 1 1 2 3 〜副作用検出手段 L 1 2 4 が作成 した副作用検出結

果を統合する。そして、副作用検出結果統合手段 1 2 5 が、最も副作用の疑

わ しいものから順位づけをした副作用検出結果を作成する。このようにする

ことで、例えば、年代や性別によって副作用の発現の仕方が異なる場合に、

年代や性別ごとに最も副作用の疑わ しいものを推測することが可能になる。

[0054] 出力装置 1 0 5 は、副作用検出手段 1 0 4 又は拡張副作用検出手段 1 0 8

が作成 した副作用検出結果 1 0 7 を出力する。

[0055] 異常スコアベク トル生成手段 1 0 3 (より具体的には、異常検出手段 1

1 1 〜異常検出手段M 1 2 と、異常スコア統合手段 1 1 5 ) と、副作

用検出手段 1 0 4 とは、プログラム （副作用検出プログラム）に従って動作

するコンピュータのC P U によって実現される。同様に、異常スコアべク 卜

ル生成手段 1 0 3 と、拡張副作用検出手段 1 0 8 (より詳 しくは、副作用検

出手段 1 1 2 3 〜副作用検出手段 L 1 2 4 と、副作用検出結果統合手段

1 2 5 ) とは、プログラム （副作用検出プログラム）に従って動作するコン

ピュー夕のC P U によって実現される。例えば、プログラムは、副作用検出

装置 1 0 0 の記憶部 （図示せず）に記憶され、C P U は、そのプログラムを

読み込み、プログラムに従って、異常スコアベク トル生成手段 1 0 3 及び副

作用検出手段 1 0 4 、または、異常スコアベク トル生成手段 1 0 3 及び拡張

副作用検出手段 1 0 8 として動作 してもよい。

[0056] また、異常スコアベク トル生成手段 1 0 3 (より具体的には、異常検出手

段 1 1 1 〜異常検出手段M 1 2 と、異常スコア統合手段 1 1 5 ) と

、副作用検出手段 1 0 4 とは、それぞれが専用のハー ドウェアで実現されて



いてもよい。同様に、異常スコアベク トル生成手段 1 0 3 と、拡張副作用検

出手段 1 0 8 (より詳 しくは、副作用検出手段 1 1 2 3 〜副作用検出手段

L 2 4 と、副作用検出結果統合手段 1 2 5 ) とは、それぞれが専用のハ

- ドウエアで実現されていてもよい。

[0057] 次に、本実施形態における副作用検出装置の動作を説明する。図4 は、副

作用検出手段 1 0 4 を備えた副作用検出装置 1 0 0 の動作の例を示すフロ一

チヤ一 卜である。まず、入力装置 1 0 1 は、入力データ 1 0 6 が入力される

と、そのデータを入力データ記憶部 1 0 2 へ記憶させる （ステップS 1 0 0

) 。次に、各異常検出手段が、入力データ 1 0 6 をもとに、それぞれ異常ス

コアを算出する （ステップS 1 0 1 ) 。異常スコアが 1 からM まで算出され

ていない場合 （ステップS 1 0 2 におけるN o ) 、各異常検出手段は、異常

スコアの算出処理を繰 り返す。一方、異常スコアが 1 からM まで算出された

場合 （ステップS 1 0 2 におけるY e s ) 、異常スコア統合手段 1 1 5 は、

算出された異常スコア 1 〜異常スコアMに基づいて、異常スコアべク トルを

生成する （ステップS 1 0 3 ) 。そして、副作用検出手段 1 0 4 が、異常ス

コアべク トルに対する副作用検出を実施する （ステップS 1 0 4 ) 。最後に

、副作用検出手段 1 0 4 は、出力装置 1 0 5 に、副作用検出結果を出力させ

る （ステツプS 1 0 5 ) 。

[0058] また、図 5 は、図 3 に例示する拡張副作用検出手段 1 0 8 を備えた副作用

検出装置 1 0 0 の動作の例を示すフローチヤ一 卜である。入力データ 1 0 6

が入力され、各異常検出手段が異常スコアを算出するステップS 1 0 0 S

1 0 2 までの処理は、図4 における処理と同様である。

[0059] 異常スコアが算出されると、異常スコア統合手段 1 1 5 は、 L 種類の異常

スコアべク トルを生成する （ステップS 1 0 6 ) 。拡張副作用検出手段 1 0

8 (より具体的には、各副作用検出手段 1 1 2 3 〜副作用検出手段 L 1

2 4 ) は、各異常スコアベク トルに対 して副作用検出を行う （ステップS 1

0 7 ) 。異常スコアべ ク トル 1 1 〜異常スコアべ ク トル L 1 2 2 全

てに対する副作用検出が完了していない場合 （ステップS 1 0 8 におけるN



o ) 、拡張副作用検出手段 1 0 8 は、残 りの異常スコアベ ク トルに対する副

作用検出処理 を行 う。一方、異常スコアベ ク トル 1 1 2 1 〜異常スコアべ

ク トル L 1 2 2 全てに対する副作用検出が完了 した場合 （ステ ップS 0

8 におけるY e s ) 、副作用検出結果統合手段 1 2 5 は、各副作用検出結果

を統合する （ステ ップS 1 0 9 ) 。 そ して、副作用検出結果統合手段 1 2 5

は、出力装置 1 0 5 に、副作用検出結果を出力させる （ステ ップS 1 0 5 )

[0060] すなわち、副作用検出装置 1 0 0 が拡張副作用検出手段 1 0 8 を備えてい

る場合、拡張副作用検出手段 1 0 8 が 1 番 目か らL 番 目までの副作用検出を

実施する （図 5 におけるステ ップS 0 6 S 0 8 ) 点、及び、その副作

用検出結果を副作用検出結果統合手段 1 2 5 が統合する （図 5 におけるステ

ップS 1 0 9 ) 点において、図 4 における処理 （すなわち、副作用検出手段

0 4 が実施する処理） と異なる。

[0061 ] 以上のように、本実施形態によれば、異常検出手段が、各データ x n の異

常スコアを、各データの特異性 に基づいて算出する。 また、異常スコア統合

手段 1 1 5 が、異常スコアを統合 して異常スコアベ ク トルを作成する。その

後、副作用検出手段 1 0 4 が、異常スコアベ ク トルが示す副作用の蓋然性 を

所定の規則 （例えば、異常スコアの重み付 き和、分類モデルや回帰モデル）

に基づいて判断する。そ して、副作用検出手段 1 0 4 は、その蓋然性が予め

定め られた条件 （例えば、所定の閾値、分類モデルや回帰モデルの学習結果

) を満たす異常スコアベ ク トルを、副作用を示す情報 と して検出する （例え

ば、対象の異常スコアベ ク トルを抽出する、 または、 ランキング形式で提示

する、など）。 このような構成 により、医療 に関する情報か ら医薬品の未知

の副作用を抽出できる。そのため、市場で発生 し得 る医薬品の副作用を迅速

に検出することが可能になる。

[0062] 具体的には、医療情報のデータを異常スコアで表現することにより、様 々

な副作用に共通するデータの性質 （例えば、副作用が発生すると処方量が急

激 に変化する、医療費が急激 に増加する、など）に基づいて副作用を検出す



ることが出来る。すなわち、異常スコアを用いて各情報を特徴づけ、これら

の情報に基づいて副作用検出を行うため、副作用D B に記録された既知の副

作用だけでなく、記録されていない副作用を検出する事が可能となる、その

ため、例えば、 「ある薬効群にはどういう副作用が発生するか」というよう

な疫学的な知見だけでは検出できない未知の副作用を検出することが可能に

なる。

[0063] また、一般的に、カルテ情報、 レセプ ト情報、健康診断情報、診断群分類

( D P C ) 情報などには、発生 した疾病は記載されていても、それが副作用

か否かまでは記載されていないことがほとんどである。そのため、一般的な

副作用検出技術では、副作用の検出にこれらの情報を活用することは困難で

ある。 しか し、本実施形態によれば、副作用D B の情報だけでなく、カルテ

、 レセプ トなど多様な医療情報を利用することができるため、市場で発生 し

た副作用を迅速に発見することが可能になる。

[0064] 実施形態 2 .

図 6 は、本発明の第 2 の実施形態における医療情報からの異常ィベン 卜抽

出装置 （副作用検出装置）の例を示すプロック図である。なお、第 1 の実施

形態と同様の構成については、図 1 と同一の符号を付 し、説明を省略する。

本実施形態における副作用検出装置 2 0 0 は、入力装置 1 0 1 と、入力デ一

タ記憶部 1 0 2 と、異常スコアベク トル生成手段 1 0 3 と、副作用検出手段

1 0 4 と、特徴抽出手段 2 0 と、出力装置 2 0 2 とを備えている。入力装

置 1 0 1 は、入力データ 1 0 6 を入力する。また、出力装置 2 0 2 は、副作

用検出結果 2 0 3 を出力する。

[0065] すなわち、本実施形態における副作用検出装置 2 0 0 は、特徴抽出手段 2

0 を備えている点において第 1 の実施形態における副作用検出装置 1 0 0

と異なる。また、第 1 の実施形態における副作用検出装置 1 0 0 の出力装置

1 0 5 及び副作用検出結果 1 0 7 が、本実施形態における副作用検出装置 2

0 0 では出力装置 2 0 2 及び副作用検出結果 2 0 3 に置き換わっている点で

両者は異なる。それ以外の構成については、第 1 の実施形態と同様である。



[0066] 出力装置 2 0 2 は、第 1 の実施形態における出力装置 1 0 5 の機能に加え

て、後述する特徴抽出手段 2 0 1 が抽出した結果を出力する機能を持つ。ま

た、副作用検出結果 2 0 3 には、第 1 の実施形態における副作用検出結果 1

0 7 の内容に加えて、特徴抽出手段 2 0 が抽出した結果が含まれる。

[0067] 特徴抽出手段 2 0 は、副作用検出手段 1 0 4 が検出した副作用検出結果

、または、入力データ記憶部 1 0 2 から読み込んだ入力データをもとに、任

意の方法で副作用検出結果に対する特徴抽出を行う。すなわち、特徴抽出手

段 2 0 1 は、副作用を示す情報として検出された異常スコアベク トル、また

は、その異常スコアべク トルによって特定される入力データから特徴的な要

素を抽出する。

[0068] 特徴的な要素を抽出する具体的な例として、副作用が疑われる異常スコア

べク トルや、それに紐づく入力データの特徴的な要素を抽出する方法が挙げ

られる。特徴的な要素を抽出する方法の一例として、主成分分析を利用する

方法について説明する。特徴抽出手段 2 0 1 は、副作用検出結果として副作

用が疑われる異常スコアべク トルに対 して主成分分析を適用 し、主成分スコ

ァの大きいベク トル要素を特徴的な要素として抽出する。ここで、副作用が

疑われる異常スコアべク トルには、副作用と判定された異常スコアべク トル

や、副作用検出結果のランキングが上位の異常スコアべク トルが含まれる。

[0069] なお、特徴抽出手段 2 0 1 が特徴的な要素を抽出する方法は、上記方法に

限定されない。特徴抽出手段 2 0 1 は、例えば、副作用が疑われる異常スコ

アベク トルと副作用の可能性が低い異常スコアべク トルとの間で特徴的に差

のある要素、及び、これらの異常スコアベク トルに紐づく入力データ間で特

徴的に差のある要素を、特徴的な要素として抽出してもよい。特徴的に差の

ある要素を抽出する具体的な方法としては、副作用の疑わ しいデータと副作

用の可能性が低いデータのそれぞれ主成分分析を行い、主成分スコアの高い

特徴的な要素を抽出し、さらに両者に 「共通 しない」要素を抽出する方法が

挙げられる。

[0070] 他にも、特徴抽出手段 2 0 1 は、副作用の疑わ しいデータと、副作用の可



能性の低いデータとの間で判別分析を行い、その射影べク トルの絶対値が大

きな要素を取 り出すことで、特徴的な要素を抽出 してもよい。

[0071 ] 異常スコアべク トル生成手段 1 0 3 と、副作用検出手段 1 0 4 と、特徴抽

出手段 2 0 1 とは、 プログラム （副作用検出プログラム）に従 って動作する

コンピュータのC P U によって実現される。 また、異常スコアベク トル生成

手段 1 0 3 と、副作用検出手段 1 0 4 と、特徴抽出手段 2 0 とは、それぞ

れが専用のハ 一 ドウエアで実現されていてもよい。

[0072] 次に、本実施形態における副作用検出装置の動作を説明する。図 7 は、第

2 の実施形態における副作用検出装置 2 0 0 の動作の例を示すフロ一チヤ一

卜である。入力データ 1 0 6 が入力され、副作用検出が行われるステ ップS

0 0 S 0 4 までの処理は、図 4 におけるステ ツプS 1 0 0 S 0 4

の処理 と同様である。

[0073] 副作用検出手段 1 0 4 が副作用を検出すると、特徴抽出手段 2 0 は、副

作用検出結果または入力データ 1 0 6 か ら特徴の抽出を行 う （ステ ップS 2

0 0 ) 。そ して、特徴抽出手段 2 0 1 は、副作用検出結果及び特徴抽出結果

を出力装置 2 0 2 に出力させる （ステ ップS 1 0 5 ) 。以上のように、副作

用検出装置 2 0 0 の動作は、副作用検出装置 1 0 0 の動作 と比較 して、特徴

を抽出する処理 （図 7 におけるステ ップS 2 0 0 ) が含まれている点でのみ

相ほする。

[0074] 以上のように、本実施形態では、特徴抽出手段 2 0 1 が、副作用を示す情

報 として検出された異常スコアベク トル、 または、その異常スコアベク トル

によって特定される入力データ 1 0 6 か ら特徴的な要素を抽出する。具体的

には、本実施形態では、単に副作用の疑わ しいデータや、その時の異常スコ

ァベク トルだけでな く、そのデータに特徴的な点を抽出する。そのため、ュ

一ザが最終的に副作用を分析するための有用な情報を提供する事が可能 とな

る。 これは、未知の副作用の検出を目的とする際には、ユーザにもその特徴

は事前にわか らないため、特に効果が高いと言える。

[0075] 実施形態 3 .



図 8 は、本発明の第 3 の実施形態 における医療情報か らの異常ィベ ン 卜抽

出装置 （副作用検 出装置）の例 を示すプロック図である。なお、第 2 の実施

形態 と同様の構成 については、図 1 と同一の符号 を付 し、説明を省略する。

本実施形態 における副作用検 出装置 3 0 0 は、入力装置 1 0 1 と、入力デ一

タ記憶部 1 0 2 と、異常スコアべ ク トル生成手段 3 0 と、拡張副作用検 出

手段 3 0 2 と、拡張特徴抽出手段 3 0 3 と、副作用検 出結果記憶部 3 0 4 と

、 フィー ドバ ック記憶部 3 0 5 と、 フィー ドバ ック入力装置 3 0 6 と、 出力

装置 2 0 2 とを備 えている。入力装置 1 0 1 は、入力データ 1 0 6 を入力す

る。 また、 出力装置 2 0 2 は、副作用検 出結果 2 0 3 を出力する。 また、 フ

イー ドバ ック入力装置 3 0 6 は、 フィー ドバ ック情報 3 0 7 を入力する。

[0076] すなわち、本実施形態 における副作用検 出装置 3 0 0 は、副作用検 出結果

記憶部 3 0 4 と、 フィー ドバ ック記憶部 3 0 5 と、 フィー ドバ ック入力装置

3 0 6 とを備 えている点において第 2 の実施形態 における副作用検 出装置 2

0 0 と異なる。 また、第 2 の実施形態 における異常スコアベ ク トル生成手段

0 3 、副作用検 出手段 1 0 4 及び特徴抽出手段 2 0 が、本実施形態 にお

ける副作用検 出装置 3 0 0 では異常スコアべ ク トル生成手段 3 0 、拡張副

作用検 出手段 3 0 2 及び拡張特徴抽出手段 3 0 3 に置 き換わ っている点で両

者 は異なる。 また、第 3 の実施形態 における副作用検 出装置 3 0 0 では、 フ

イー ドバ ック入力装置 3 0 6 がフィー ドバ ック情報 3 0 7 を入力する点で第

2 の実施形態 における副作用検 出装置 2 0 0 と異なる。 それ以外の構成 につ

いては、第 2 の実施形態 と同様である。

[0077] フィ一 ドバ ック情報 3 0 7 は、副作用の分析 に用い られる情報であ り、例

えば、ユーザの知識や経験則 に基づ く情報や、副作用を分析する観点を示す

情報、異常スコアを算出するための処理方法や、入力された情報か ら特徴的

な要素 を抽出する処理方法な ど、任意の情報が含 まれる。 また、 フィー ドバ

ック情報 3 0 7 に含 まれる情報 には、 その情報が用い られる処理や、 その処

理が行われる手段 を識別する情報が含 まれていてもよい。具体的には、 フィ

- ドバ ック情報 3 0 7 は、異常スコアべ ク トル生成手段 3 0 、拡張副作用



検出手段 3 0 2 及び拡張特徴抽出手段 3 0 3 が行 う各処理で使用される。そ

のため、 フィ一 ドバ ック情報 3 0 7 の具体例 については、後述する異常スコ

アベ ク トル生成手段 3 0 、拡張副作用検出手段 3 0 2 及び拡張特徴抽出手

段 3 0 3 の説明において記載する。

[0078] フィー ドバ ック入力装置 3 0 6 は、 フィー ドバ ック情報 3 0 7 を入力する

ための装置である。具体的には、 フィ一 ドバ ック入力装置 3 0 6 は、例えば

、ユーザが入力するフィー ドバ ック情報 3 0 7 を、 フィー ドバ ック記憶部 3

0 5 に記憶 させる。 また、 フィー ドバ ック入力装置 3 0 6 は、後述する副作

用検出結果記憶部 3 0 4 に記憶 された分析情報 もフィ一 ドバ ック情報 と して

フィ一 ドバ ック記憶部 3 0 5 に記憶 させる。

[0079] フィー ドバ ック記憶部 3 0 5 は、 フィー ドバ ック情報 3 0 7 を記憶する。

フィー ドバ ック記憶部 3 0 5 は、例えば、磁気デ イスク等により実現 される

[0080] 副作用検出結果記憶部 3 0 4 は、拡張副作用検出手段 3 0 が検出 した副

作用の結果、及び、拡張特徴抽出手段 3 0 3 が抽出 した特徴的な要素を記憶

する。なお、副作用検出結果記憶部 3 0 4 に記憶 されたこれ らの情報は、 フ

イー ドバ ック情報 と してフィー ドバ ック入力装置 3 0 6 に入力される。

[0081 ] 図 9 は、本実施形態における異常スコアべ ク トル生成手段 3 0 の例 を示

す説明図である。異常スコアベ ク トル生成手段 3 0 1 は、第一フィー ドバ ッ

ク反映手段 3 と、異常検出手段 1 1 1 1 〜異常検出手段 M 1 (

すなわち、異常検出手段） と、異常スコア統合手段 1 1 5 とを含む。すなわ

ち、本実施形態における異常スコアべ ク トル生成手段 3 0 1 は、第 1 の実施

形態における異常スコアベ ク トル生成手段 1 0 3 と比較 して、第一フィー ド

バ ック反映手段 3 を有する点において異なる。

[0082] また、異常スコアべ ク トル生成手段 3 0 が、各異常検出手段 に対 して、

入力データ記憶部 1 0 2 に記憶 された情報及びフィ一 ドバ ック記憶部 3 0 5

に記憶 された情報の両方の情報 を使 って、異常スコアを算出させる指示を行

う点において、第 1 の実施形態 と異なる。 また、第一フィー ドバ ック反映手



段 3 1 1 が、フィ一 ドバック記憶部 3 0 5 からフィー ドバック情報を読み込

み、各異常検出手段および異常スコア統合手段 1 1 5 へ、その情報を任意の

方法を用いて反映させる点において、第 1 の実施形態と異なる。以下、第一

フィー ドバック反映手段 3 の処理について説明する。

[0083] 第一フィ一 ドバック反映手段 3 1 は、フィ一 ドバック情報 3 0 7 に基づ

いて、異常検出手段の動作を制御する。具体的には、異常スコアを作成する

際に用いられる情報 （例えば、既に分析済みの情報や、異常スコアを算出す

るための処理方法）がフィ一ドバック情報 3 0 7 として入力された場合に、

第一フィー ドバック反映手段 3 1 1 は、異常検出手段に、その情報に基づい

て異常スコアを作成させる。なお、第一フィー ドバック反映手段 3 1 1 がフ

イー ドバック情報 3 0 7 に基づいて異常検出手段の動作を制御することを、

第一フィー ドバック反映手段 3 1 1 がフィー ドバック情報を反映する、と記

すこともある。

[0084] 第一フィー ドバック反映手段 3 がフィー ドバック情報を反映する方法

の例として、新 しい異常検出手段の追加や、現在利用 している異常検出手段

の削除が挙げられる。ここで、新 しい異常検出手段の追加とは、異常スコア

を検出する新たな処理を追加することを意味する。また、現在利用 している

異常検出手段の削除とは、今まで行われていた異常スコァの検出処理の一部

を行わないようにすることを意味する。フィ一 ドバックの反映処理として異

常検出手段の追加や削除が行われる場合、フィー ドバック反映前後で、利用

される異常検出手段の数と種類が変更になり （すなわち、異常スコアを検出

する処理が変更になり）、最終的に生成される異常スコアベク トルも変更に

なる。

[0085] ここで、第一フィー ドバック反映手段 3 1 1 が、異常検出手段を追加する

動作の一例を説明する。例えば、ユーザ等の指示により、フィー ドバック情

報 3 0 7 として、 （1 ) [ 「新 しい異常検出手段の定義」及び 「追加」] と

いう情報がフィー ドバック入力装置 3 0 6 に入力され、フィー ドバック記憶

部 3 0 5 に記憶される。次に、追加のタイミングと同時、または、別のタイ



ミングで、 （2 ) [ 「フィー ドバックの反映」] というフィー ドバック情報

3 0 7 が入力されると、この入力を トリガとして、第一フィー ドバック反映

手段 3 1 1 は、異常検出手段の追加を行うと判断する。削除の場合の判断方

法も上記の方法と同様である。なお、本例の場合、フィー ドバック情報 3 0

7 として、 （1 ) で示す情報が入力され、 （2 ) で示す情報が入力されない

場合、 （1 ) で示す情報のみが蓄積されていく。そして、 （2 ) で示す情報

が入力されタイミングで、 （1 ) で示す複数の情報が一度に反映される。た

だ し、 （2 ) で示す情報を入力するタイミングで、反映させる情報を選択 し

てもよい。

[0086] 他にも、第一フィー ドバック反映手段 3 1 1 は、各異常検出手段に対 して

、入力データ記憶部 1 0 2 に記憶された情報及びフィ一ドバック記憶部 3 0

5 に記憶された情報の両方の情報を使って、異常スコアを算出させる指示を

行ってもよい。具体的には、例えば、 「ある2 つの薬剤を同時に飲んだ場合

には副作用の危険が高い」というフィー ドバック情報が入力されたとする。

この場合に、第一フィー ドバック反映手段 3 1 1 は、該当するデータの異常

スコアべク トルを高く補正できるよう、各異常検出手段に指示を行ってもよ

し、。異常スコアベク トル生成手段 3 0 1 (より具体的には、各異常検出手段

) へ、このようなフィー ドバック情報の反映処理を行うことで、第一フィ一

ドバック反映手段 3 1 1 は、新 しい異常検出手段を追加することなく、新 し

い異常スコアべク トルを定義することが出来る。

[0087] 第一フィー ドバック反映手段 3 がフィー ドバック情報を反映する方法

の他の例として、副作用の有無や重篤度の情報を、副作用検出結果 2 0 3 で

副作用が疑わ しいと判定されたデータに対するフィー ドバック情報として与

えることが挙げられる。このような情報を、副作用の有無や重篤度の情報を

利用する異常検出手段へ反映することによって、異常検出の精度を向上させ

ることができる。

[0088] さらに、第一フィー ドバック反映手段 3 1 1 は、副作用検出結果を参照 し

、異常スコアベク トルに対 して、副作用の有無や重篤度の情報を与えてもよ



し、。具体的には、第一フィー ドバ ック反映手段 3 1 は、異常スコアべ ク 卜

ル w i に紐づいているデータ X n に、新たな副作用 重篤度情報 y n を関連

付けてもよい。

[0089] 以上のように、第一フィー ドバ ック反映手段 3 が異常スコアべ ク トル

の生成処理 にフィー ドバ ック情報 を反映させることで、様 々な効果を得 るこ

とが出来る。例えば、新 しい観点か らの副作用検出処理 （すなわち、新 しい

副作用の検出）、副作用の誤検出率の低減、狙いを絞 った副作用の検出処理

(例えば、特定の薬効群 にのみ有効な異常スコアベ ク トルを構成する）など

が可能になる。

[0090] 図 1 0 は、本実施形態における拡張副作用検出手段 3 0 2 の例 を示す説明

図である。拡張副作用検出手段 3 0 2 は、第二フィー ドバ ック反映手段 3 2

1 と、副作用検出手段 1 0 4 とを含む。本実施形態における拡張副作用検出

手段 3 0 2 は、第 1 の実施形態における副作用検出手段 1 0 4 と比較 して、

第二フィー ドバ ック反映手段 3 2 1 を有する点において異なる。 また、第二

フィ一 ドバ ック反映手段 3 2 1 が、 フィ一 ドバ ック記憶部 3 0 5 か らフィ一

ドバ ック情報 を読み込み、副作用検出手段 1 0 4 へ 、 その情報 を任意の方法

を用いて反映させる点において、第 1 の実施形態 と異なる。以下、第二フィ

- ドバ ック反映手段 3 の処理 について説明する。

[0091 ] 第二フィー ドバ ック反映手段 3 2 1 は、 フィー ドバ ック情報 3 0 7 に基づ

いて、副作用検出手段 1 0 4 の動作を制御する。具体的には、副作用を検出

する際に用い られる情報 （例えば、既 に分析済みの情報や、副作用を検出す

る観点を示す情報）がフィー ドバ ック情報 3 0 7 と して入力された場合に、

第二フィ一 ドバ ック反映手段 3 は、拡張副作用検出手段 3 0 に、その

情報 に基づいて副作用を検出させる。なお、第二フィー ドバ ック反映手段 3

がフィー ドバ ック情報 3 0 7 に基づいて副作用検出手段 1 0 4 の動作を

制御することを、第二フィー ドバ ック反映手段 3 がフィー ドバ ック情報

を反映する、 と記すこともある。

[0092] 第二フィー ドバ ック反映手段 3 がフィー ドバ ック情報 を反映する方法



の例として、副作用検出結果 2 0 3 で副作用が疑わ しい （蓋然性が高い）と

判定されたデータに、副作用の有無や重篤度の情報をフィー ドバック情報と

して含めることが挙げられる。例えば、副作用検出手段 1 0 4 が、副作用の

あるデータと紐づいた異常スコアべク トルと、副作用のないデータと紐づぃ

た異常スコアベク トルに対 して分類モデルを学習する際、学習対象とする 「

副作用のあるデータ」が増加する。そのため、分類モデルの精度を向上させ

ることが出来る。また、第二フィー ドバック反映手段 3 2 1 は、副作用の有

無を判断 したデータにラベル付けを行ってもよい。なお、ラベル付けする対

象のデータは一部であってもよい。このようなラベルを付与することで、各

データに対する副作用の有無が明確になるため、分類モデルの精度を向上さ

せることが出来る。

[0093] 以上、副作用検出手段 1 0 4 が、分類モデルを学習する場合について説明

した。他にも、回帰モデルや、ランキングモデルなど、副作用検出手段 1 0

4 が副作用のラベルや重篤度を利用 して学習する他のモデルに関 しても同様

に適用できる。このように、分析された情報を副作用検出に利用する （例え

ば、副作用検出モデルの学習データとして利用する、副作用検出結果のラン

キングの補正に利用する）ことにより、副作用検出の精度を向上させること

ができる。

[0094] また、副作用検出手段 1 0 4 は、副作用の検出結果を、副作用検出結果記

憶部 3 0 4 に記憶させる。

[0095] 図 1 1 は、本実施形態における拡張特徴抽出手段 3 0 3 の例を示す説明図

である。拡張特徴抽出手段 3 0 3 は、第三フィ一ドバック反映手段 3 3 と

、特徴抽出手段 2 0 とを含む。本実施形態における拡張特徴抽出手段 3 0

3 は、第 2 の実施形態における特徴抽出手段 2 0 1 と比較 して、第三フィ一

ドバック反映手段 3 3 1 を有する点において異なる。また、第三フィー ドバ

ック反映手段 3 3 1 が、フィー ドバック記憶部 3 0 5 からフィー ドバック情

報を読み込み、特徴抽出手段 2 0 へその情報を任意の方法を用いて反映さ

せる点において、第 2 の実施形態と異なる。以下、第三フィー ドバック反映



手段 3 3 の処理について説明する。

[0096] 第三フィ一 ドバック反映手段 3 3 1 は、フィ一 ドバック情報 3 0 7 に基づ

いて、拡張特徴抽出手段 3 0 3 の動作を制御する。具体的には、入力データ

又は副作用検出結果から特徴的な要素を抽出する際に用いられる情報 （例え

ば、既に分析済みの情報や、入力された情報から特徴的な要素を抽出する処

理方法）がフィー ドバック情報 3 0 7 として入力された場合に、第三フィ一

ドバック反映手段 3 3 は、拡張特徴抽出手段 3 0 3 に、その情報に基づい

て上記情報の中から特徴的な要素を検出させる。なお、第三フィー ドバック

反映手段 3 3 がフィ一ドバック情報 3 0 7 に基づいて拡張特徴抽出手段 3

0 3 の動作を制御することを、第三フィー ドバック反映手段 3 3 がフィ一

ドバック情報を反映する、と記すこともある。

[0097] 第三フィー ドバック反映手段 3 3 がフィー ドバック情報を反映する方法

の例として、新 しい特徴抽出手段の追加や、現在利用 している特徴抽出手段

の削除が挙げられる。ここで、新 しい特徴抽出手段の追加とは、特徴的な要

素を抽出する新たな処理を追加することを意味する。また、現在利用 してい

る特徴抽出手段の削除とは、今まで行われていた特徴的な要素の抽出処理の

—部を行わないようにすることを意味する。なお、第三フィー ドバック反映

手段 3 3 が新 しい特徴抽出手段の追加や、現在利用 している特徴抽出手段

の削除を行う方法は、第一フィー ドバック反映手段 3 1 1 が、新 しい異常検

出手段の追加や、現在利用 している異常検出手段の削除を行う方法と同様で

ある。例えば、フィー ドバック情報として、特徴的な要素を抽出する新たな

処理方法が入力された場合、第三フィー ドバック反映手段 3 3 が新 しい特

徴抽出手段を追加 してもよい。

[0098] また、第三フィー ドバック反映手段 3 3 1 は、フィー ドバック情報として

、副作用の有無や重篤度の情報 （例えば、異常スコアや副作用検出結果に対

して重要又は非重要という情報、禁忌情報など）を特徴抽出手段 2 0 1 に与

えてもよい。このような情報を与えることにより、例えば、もとの入力デ一

夕に副作用の有無や重篤度情報が含まれていない場合であっても、特徴抽出



手段 2 0 1 が副作用の有無や重篤度情報に基づく特徴抽出 （例えば、判別分

析など）を行うことが可能になる。

[0099] また、例えば、特徴抽出手段 2 0 1 が副作用の疑わ しいデータと副作用の

可能性が低いデータの間の差を特徴として抽出する処理を行う場合にも、フ

ィ一ドバック情報として副作用の有無や重篤度情報を特徴抽出手段 2 0 に

与えることは有効である。フィー ドバック情報として副作用の有無や重篤度

情報を特徴抽出手段 2 0 に与えることにより、特徴抽出手段 2 0 が、副

作用が疑わ しくかつ副作用有 りのデータと、副作用の可能性が低 くかつ副作

用無 しのデータを重要視 して、特徴抽出を行うことが可能になる。

[01 00] また、特徴抽出手段 2 0 1 は、抽出した特徴を示す情報を、副作用検出結

果記憶部 3 0 4 に記憶させる。

[01 0 1 ] なお、上記説明では、第 2 の実施形態における異常スコアベク トル生成手

段 1 0 3 を異常スコアべ ク トル生成手段 3 0 に、副作用検出手段 1 0 4 を

拡張副作用検出手段 3 0 に、特徴抽出手段 2 0 を拡張特徴抽出手段 3 0

3 に、それぞれ全て置き換えた場合について説明 した。ただ し、本実施形態

における副作用検出装置 3 0 0 は、少なくとも上記の一部を置き換えた構成

であってもよい。その場合、置き換えられた各手段 （具体的には、異常スコ

アベク トル生成手段 3 0 、拡張副作用検出手段 3 0 2 及び拡張特徴抽出手

段 3 0 3 ) が、フィー ドバック情報を用いて本実施形態で説明 した処理を行

えはよい。

[01 02] また、本実施形態の説明について、第 2 の実施形態と比較 して説明 したが

、第 1 の実施形態における副作用検出装置 1 0 0 に対 してフィー ドバック処

理を行うようにしてもよい。具体的には、異常スコアベク トル生成手段 1 0

3 を異常スコアべ ク トル生成手段 3 0 に、副作用検出手段 1 0 4 を拡張副

作用検出手段 3 0 2 にそれぞれ置き換えればよい。

[01 03] 異常スコアベク トル生成手段 3 0 1 (より具体的には、第一フィー ドバッ

ク反映手段 3 と、異常検出手段 1 1 1 1 〜異常検出手段M 1 (

すなわち、異常検出手段）と、異常スコア統合手段 1 1 5 ) と、拡張副作用



検 出手段 3 0 2 ( よ り具体的には、第二 フィー ドバ ック反映手段 3 2 1 と、

副作用検 出手段 1 0 4 ) と、拡張特徴抽出手段 3 0 3 ( よ り具体的には、第

三 フィー ドバ ック反映手段 3 3 1 と、特徴抽出手段 2 0 1 ) とは、 プロダラ

厶 （副作用検 出プログラム）に従 って動作するコンピュータの C P U によつ

て実現 される。 また、異常スコアべ ク トル生成手段 3 0 と、拡張副作用検

出手段 3 0 2 と、拡張特徴抽出手段 3 0 3 とは、 それぞれが専用のハ一 ドウ

エアで実現 されていてもよい。

[01 04] 次 に、本実施形態 における副作用検 出装置の動作 を説明する。図 1 2 は、

第 3 の実施形態 における副作用検 出装置 3 0 0 の動作の例 を示すフロ一チヤ

— 卜である。本実施形態 における副作用検 出装置 3 0 0 の動作は、第 2 の実

施形態 における副作用検 出装置 2 0 0 の動作 と比較 して、 フィー ドバ ックの

処理 を有する点で相違する。すなわち、入力データ 1 0 6 が入力され、副作

用検 出が行われるステ ップ S 0 0 S 0 5 までの処理 は、図 7 における

ステ ップ S 1 0 0 S 0 5 の処理 と同様である。

[01 05] 副作用の検 出結果及び特徴の抽出結果が副作用検 出結果記憶部 3 0 4 に記

憶 されると、第一 フィー ドバ ック反映手段 3 1 1 は、異常スコア算出処理 に

対するフィ一 ドバ ック情報がフィ一 ドバ ック記憶部 3 0 5 に記憶 されている

か否かを判断する （ステ ップ S 3 0 0 ) 。異常スコア算出処理 に対するフィ

— ドバ ック情報が存在する場合 （ステ ップ S 3 0 0 における Y e s ) 、 第一

フィ一 ドバ ック反映手段 3 1 は、 フィ一 ドバ ック情報 を異常検 出手段 に反

映させ （ステ ツプ S 3 0 1 ) 、 ステ ップ S 1 0 1 以降の処理 を行 う。

[01 06] 異 常スコア算出処理 に対するフィー ドバ ック情報が存在 しない場合 （ステ

ップ S 3 0 0 における N o ) 、第一 フィー ドバ ック反映手段 3 1 1 は、異常

スコアべ ク トル算出処理 に対するフィー ドバ ック情報がフィー ドバ ック記憶

部 3 0 5 に記憶 されているか否かを判断する （ステ ップ S 3 0 2 ) 。異常ス

コアべ ク トル算出処理 に対するフィー ドバ ック情報が存在する場合 （ステ ツ

プ S 3 0 2 における Y e s ；) 、第一 フィー ドバ ック反映手段 3 1 1 は、 フィ

— ドバ ック情報 を異常スコア統合手段 1 1 5 に反映させ （ステ ップ S 3 0 3



) 、 ステ ップ S 0 3 以降の処理 を行 う。

[01 07] 異 常スコアべ ク トル算出処理 に対するフィー ドバ ック情報が存在 しない場

合 （ステ ップ S 3 0 2 における N o ) 、第二 フィー ドバ ック反映手段 3

は、副作用検 出に対するフィ一 ドバ ック情報がフィ一 ドバ ック記憶部 3 0 5

に記憶 されているか否かを判断する （ステ ップ S 3 0 4 ) 。副作用検 出に対

するフィー ドバ ック情報が存在する場合 （ステ ップ S 3 0 4 における Y e s

) 、 第二 フィー ドバ ック反映手段 3 2 1 は、 フィー ドバ ック情報 を副作用検

出手段 1 0 4 に反映させ （ステ ップ S 3 0 5 ) 、 ステ ップ S 1 0 4 以降の処

理 を行 う。

[01 08] 副作用検 出に対するフィ一 ドバ ック情報が存在 しない場合 （ステ ツプ S 3

0 4 における N o ) 、第三 フィー ドバ ック反映手段 3 3 1 は、特徴抽出に対

するフィー ドバ ック情報がフィ一 ドバ ック記憶部 3 0 5 に記憶 されているか

否かを判断する （ステ ップ S 3 0 6 ) 。特徴抽出に対するフィー ドバ ック情

報が存在する場合 （ステ ップ S 3 0 6 における Y e s ) 、 第三 フィー ドバ ッ

ク反映手段 3 3 1 は、 フィ一 ドバ ック情報 を特徴抽出手段 2 0 に反映させ

(ステ ップ S 3 0 7 ) 、 ステ ップ S 2 0 0 以降の処理 を行 う。

[01 09] —方、特徴抽出に対するフィー ドバ ック情報が存在 しない場合 （ステ ップ

S 3 0 6 における N o ) 、 フィー ドバ ック情報 を反映させずに処理 を終 了す

る。

[01 10] 以上のように、本実施形態 によれば、 フィー ドバ ック入力装置 3 0 6 が、

フィー ドバ ック情報 3 0 7 を入力すると、異常検 出手段、拡張副作用検 出手

段 3 0 2 、及び、拡張特徴抽出手段 3 0 3 は、各手段が処理 を行 う際に用い

られる情報がフィ一 ドバ ック情報 と して入力された場合 に、 その情報 に基づ

いて各処理 を行 う。具体的には、異常検 出手段 は、異常スコアを算出する際

に用い られる情報がフィー ドバ ック情報 と して入力された場合 に、 その情報

に基づいて異常スコアを作成する。異常スコア統合手段 1 1 5 は、異常スコ

アベ ク トル を作成する際に用い られる情報がフィー ドバ ック情報 と して入力

された場合 に、 その情報 に基づいて異常スコアベ ク トル を作成する。拡張副



作用検 出手段 3 0 2 は、副作用を検 出する際に用い られる情報がフィー ドバ

ック情報 と して入力された場合 に、 その情報 に基づいて副作用を検 出する。

拡張特徴抽出手段 3 0 3 は、特徴抽出を行 う際に用い られる情報がフイー ド

バ ック情報 と して入力された場合 に、 その情報 に基づいて特徴抽出を行 う。

このように、 フィー ドバ ック情報 を用いることで、蓄積 された膨大な情報か

ら副作用を抽出する作業 を効率化で きる。

[01 11] 次 に、本発明による、医療情報か らの異常イベ ン ト抽出装置 （以下、単 に

異常イベ ン ト抽出装置 と記す。）の最小構成の例 を説明する。図 1 3 は、本

発明による異常イベ ン ト抽出装置の最小構成の例 を示すプロック図である。

本発明による異常イベ ン ト抽出装置 （例 えば、副作用検 出装置 1 0 0 ) は、

医療データ （例 えば、データ x n ) の異常性 を示す情報である異常スコア （

例 えば、異常スコア s m k ) を、各医療データの特異性 に基づいて算出する

異常スコア算出手段 8 1 (例 えば、異常検 出手段） と、異常スコアを統合 し

た情報である異常スコアべ ク トル （例 えば、異常スコアべ ク トル w ί ) を少

な くとも一つ以上作成する異常スコアベ ク トル作成手段 8 2 (例 えば、異常

スコア統合手段 1 1 5 ) と、異常スコアベ ク トルが示す副作用の蓋然性 （例

えば、副作用の有無）を所定の規則 （例 えば、異常スコアの重み付 き和、分

類 モデルや回帰モデル）に基づいて判断 し、 その蓋然性が予め定め られた条

件 （例 えば、所定の閾値、分類 モデルや回帰モデルの学習結果）を満たす異

常スコアべ ク トル を、副作用を示す情報 と して検 出する副作用検 出手段 8 3

(例 えば、副作用検 出手段 1 0 4 ) とを備 えている。

[01 12] そのような構成 によ り、医療 に関する情報か ら医薬品の未知の副作用を抽

出で きる。

[01 13 ] また、異常イベ ン ト抽出装置が、副作用を示す情報 と して検 出された異常

スコアベ ク トル、 または、 その異常スコアベ ク トル によって特定される医療

データの特徴 を抽出する特徴抽出手段 （例 えば、特徴抽出手段 2 0 1 ) を備

えていてもよい。 このような構成 にすることで、未知の副作用を分析する際

の有用な情報 をュ一ザに提供することが可能 になる。



[01 14] また、異常イベ ン ト抽出装置が、副作用の分析 に用い られる情報であるフ

イー ドバ ック情報 （例 えば、 フィー ドバ ック情報 3 0 7 ) を入力するフィ一

ドバ ック情報入力手段 （例 えば、 フィー ドバ ック入力装置 3 0 6 ) を備 えて

いてもよい。 そ して、 フィー ドバ ック情報入力手段が、 フィー ドバ ック情報

と して、異常スコアを算出する際に用い られる情報 （例 えば、既 に分析済み

の情報や、異常スコアを算出するための処理方法） と、異常スコアベ ク トル

を作成する際に用い られる情報 （例 えば、副作用の有無や重篤度の情報） と

、副作用を検 出する際に用い られる情報 （例 えば、既 に分析済みの情報や、

副作用を検 出する観点を示す情報）の うちの少な くとも一つの情報 を入力 し

、異常スコア算出手段 8 1 が、異常スコアを算出する際に用い られる情報が

フィー ドバ ック情報 と して入力された場合 に、 その情報 に基づいて異常スコ

ァを算出 し、異常スコアベ ク トル作成手段 8 2 が、異常スコアベ ク トル を作

成する際に用い られる情報がフィー ドバ ック情報 と して入力された場合 に、

その情報 に基づいて異常スコアべ ク トル を作成 し、副作用検 出手段 8 3 が、

副作用を検 出する際に用い られる情報がフィー ドバ ック情報 と して入力され

た場合 に、 その情報 に基づいて副作用を検 出 してもよい。

[01 15] また、 フィー ドバ ック情報入力手段が、 フィー ドバ ック情報 と して、特徴

を抽出する際に用い られる情報 （例 えば、既 に分析済みの情報や、入力され

た情報か ら特徴的な要素 を抽出する処理方法）を入力 し、特徴抽出手段が、

特徴 を抽出する際に用い られる情報がフィー ドバ ック情報 と して入力された

場合、 その情報 に基づいて特徴 を抽出 してもよい。

[01 16] また、 フィー ドバ ック情報入力手段が、異常スコアを算出する際に用い ら

れる情報 と して、異常スコアを検 出する新たな処理 を示す情報 を入力 し、異

常スコア算出手段 8 が、 その処理がフィー ドバ ック情報 と して入力された

場合 に、 その処理 に基づいて異常スコアを算出 してもよい。

[01 17] また、異常イベ ン ト抽出装置が、副作用を示す複数の情報 を統合する副作

用統合手段 （例 えば、副作用検 出結果統合手段 1 2 5 ) を備 えていてもよい

。 そ して、異常スコアベ ク トル作成手段 8 2 が、複数の異常スコアベ ク トル



(例 えば、異常ス コ アべ ク トル 1 — 1 2 1 〜異常ス コ アべ ク トル L 1 2

) を生成 し、副作用検 出手段 8 3 (例 えば、副作用検 出手段 1 — 1 2 3 〜副

作用検 出手段 L 1 4 ) が、少な くとも 1 種類以上の規則 に基づいて異常

スコアベ ク トル ごとに副作用の蓋然性 を判断 し、副作用統合手段が、副作用

検 出手段 8 3 によ り副作用を示す情報 と して検 出された異常スコアべ ク トル

を統合 （例 えば、 L 個 の判定値 に基づいて、最終的な副作用検 出結果 を生成

) してもよい。

[01 18 ] また、異常スコア算出手段 8 1 が、 （縦断的な系列データに対 して、 また

は、横断的な複数項 目データに対 して）外れ値検 出手法 または変化点検 出手

法 を用いることによ り、同種の医療データの中か ら特異な医療データを抽出

してもよい。

[01 19 ] また、副作用検 出手段 8 3 が、異常スコアベ ク トル に紐づいている医療デ

—夕に基づいてその異常スコアべ ク トル にラベル付 けを行い、 ラベル付 けさ

れた異常スコアべ ク トル を用いて、副作用の蓋然性 を判断する分類 モデル を

学習 し、 その分類 モデル を用いて副作用を示す情報 に分類 された異常スコア

べ ク トル を検 出 してもよい。

[01 20] 上記の実施形態の一部又は全部 は、以下の付記のようにも記載 され うるが

、以下には限 られない。

[01 2 1 ] (付記 1 ) 医療データの異常性 を示す情報である異常スコアを、各医療デ一

夕の特異性 に基づいて算出する異常スコア算出手段 と、前記異常スコアを統

合 した情報である異常スコアべ ク トル を少な くとも一つ以上作成する異常ス

コアべ ク トル作成手段 と、前記異常スコアべ ク トルが示す副作用の蓋然性 を

所定の規則 に基づいて判断 し、 当該蓋然性が予め定め られた条件 を満たす異

常スコアべ ク トル を、副作用を示す情報 と して検 出する副作用検 出手段 とを

備 えた ことを特徴 とする医療情報か らの異常イベ ン ト抽出装置。

[01 22] (付記 2 ) 副作用を示す情報 と して検 出された異常スコアベ ク トル、 または

、 当該異常スコアべ ク トル によって特定される医療データの特徴 を抽出する

特徴抽出手段 を備 えた付記 1 記載の異常ィベ ン 卜抽出装置。



[01 23] (付記 3 ) 副作用の分析 に用い られる情報であるフィー ドバ ック情報 を入力

するフィー ドバ ック情報入力手段 を備 え、前記 フィー ドバ ック情報入力手段

は、 フィー ドバ ック情報 と して、異常スコアを算出する際に用い られる情報

と、異常スコアベ ク トル を作成する際に用い られる情報 と、副作用を検 出す

る際に用い られる情報の うちの少な くとも一つの情報 を入力 し、異常スコア

算出手段 は、異常スコアを算出する際に用い られる情報がフィー ドバ ック情

報 と して入力された場合 に、 当該情報 に基づいて異常スコアを算出 し、異常

スコアべ ク トル作成手段 は、異常スコアべ ク トル を作成する際に用い られる

情報がフィ一 ドバ ック情報 と して入力された場合 に、 当該情報 に基づいて異

常スコアベ ク トル を作成 し、副作用検 出手段 は、副作用を検 出する際に用い

られる情報がフィ一 ドバ ック情報 と して入力された場合 に、 当該情報 に基づ

いて副作用を検 出する付記 1 または付記 2 記載の異常ィベ ン 卜抽出装置。

[01 24] (付記 4 ) フィー ドバ ック情報入力手段 は、 フィー ドバ ック情報 と して、特

徴 を抽出する際に用い られる情報 を入力 し、特徴抽出手段 は、特徴 を抽出す

る際に用い られる情報がフィー ドバ ック情報 と して入力された場合、 当該情

報 に基づいて特徴 を抽出する付記 3 記載の異常ィベ ン 卜抽出装置。

[01 25] (付記 5 ) フィー ドバ ック情報入力手段 は、異常スコアを算出する際に用い

られる情報 と して、異常スコアを検 出する新たな処理 を示す情報 を入力 し、

異常スコア算出手段 は、前記処理がフィー ドバ ック情報 と して入力された場

合 に、 当該処理 に基づいて異常スコアを算出する付記 3 または付記 4 記載の

異常ィベ ン 卜抽出装置。

[01 26] (付記 6 ) 副作用を示す複数の情報 を統合する副作用統合手段 を備 え、異常

スコアベ ク トル作成手段 は、複数の異常スコアベ ク トル を生成 し、副作用検

出手段 は、少な くとも 1 種類以上の規則 に基づいて異常スコアべ ク トル ごと

に副作用の蓋然性 を判断 し、前記副作用統合手段 は、前記副作用検 出手段 に

よ り副作用を示す情報 と して検 出された異常スコアべ ク トル を統合する付記

か ら付記 5 の うちのいずれか 1 つに記載の異常イベ ン ト抽出装置。

[01 27] (付記 7 ) 異常スコア算出手段 は、外れ値検 出手法 または変化点検 出手法 を



用いることによ り、同種の医療データの中か ら特異な医療データを抽出する

付記 1 か ら付記 6 の うちのいずれか 1 つに記載の異常イベ ン ト抽出装置。

[01 28] (付記 8 ) 副作用検 出手段 は、異常スコアベ ク トル に紐づいている医療デ一

夕に基づいて当該異常スコアべ ク トル にラベル付 けを行い、 ラベル付 けされ

た異常スコアべ ク トル を用いて、副作用の蓋然性 を判断する分類 モデル を学

習 し、 当該分類 モデル を用いて副作用を示す情報 に分類 された異常スコアべ

ク トル を検 出する付記 1 か ら付記 7 の うちのいずれか 1 つに記載の異常ィべ

ン 卜抽出装置。

[01 29] (付記 9 ) 異常スコア算出手段 は、予め定め られたルール に一致するか否か

を判定することによ り特異な情報 を抽出する付記 1 か ら付記 6 の うちのいず

れか 1 つに記載の異常イベ ン ト抽出装置。

[01 30] (付記 1 0 ) 医療データの異常性 を示す情報である異常スコアを、各医療デ

—夕の特異性 に基づいて算出 し、前記異常スコアを統合 した情報である異常

スコアべ ク トル を少な くとも一つ以上作成 し、前記異常スコアべ ク トルが示

す副作用の蓋然性 を所定の規則 に基づいて判断 し、 当該蓋然性が予め定め ら

れた条件 を満たす異常スコアべ ク トル を、副作用を示す情報 と して検 出する

ことを特徴 とする医療情報か らの異常イベ ン ト抽出方法。

[01 3 1 ] (付記 1 1 ) 副作用を示す情報 と して検 出された異常スコアベ ク トル、 また

は、 当該異常スコアべ ク トル によって特定される医療データの特徴 を抽出す

る付記 1 0 記載の異常イベ ン ト抽出方法。

[01 32] (付記 1 2 ) コンピュータに、医療データの異常性 を示す情報である異常ス

コアを、各医療データの特異性 に基づいて算出する異常スコア算出処理、前

記異常スコアを統合 した情報である異常スコアべ ク トル を少な くとも一っ以

上作成する異常スコアベ ク トル作成処理、 および、前記異常スコアベ ク トル

が示す副作用の蓋然性 を所定の規則 に基づいて判断 し、 当該蓋然性が予め定

め られた条件 を満たす異常スコアべ ク トル を、副作用を示す情報 と して検 出

する副作用検 出処理 を実行 させるための医療情報か らの異常イベ ン ト抽出プ

ログラム。



[01 33] (付記 1 3 ) コンピュータに、副作用を示す情報 と して検 出された異常スコ

ァベ ク トル、 または、 当該異常スコアベ ク トル によって特定される医療デ一

夕の特徴 を抽出する特徴抽出処理 を実行 させる付記 1 2 記載の異常ィベ ン 卜

抽出プログラム。

[ 0 134] 以上、実施形態及び実施例 を参照 して本願発明を説明 したが、本願発明は

上記実施形態および実施例 に限定されるものではない。本願発明の構成ゃ詳

細 には、本願発明のスコープ内で当業者が理解 し得 る様 々な変更をすること

がで きる。

[01 35] この出願 は、 2 0 1 0 年 6 月 2 8 日に出願 された 日本特許出願 2 0 1 0 _

1 4 6 6 8 0 を基礎 とする優先権 を主張 し、 その開示の全てをここに取 り込

む。

産業上の利用可能性

[ 0 136] 本発明は、医療情報か ら異常イベ ン トを抽出する異常ィベ ン 卜抽出装置 に

好適 に適用される。

符号の説明

[01 37] 1 0 0 ， 2 0 0 , 3 0 0 副作用検 出装置

0 入力装置

1 0 入力データ記憶部

1 0 3 異常スコアベ ク トル生成手段

0 4 副作用検 出手段

0 5 , 2 0 出力装置

1 0 8 拡張副作用検 出手段

1 1 1 ， 1 1 2 異常検 出手段

1 5 異常スコア統合手段

1 2 3 ， 4 副作用検 出手段

5 副作用検 出結果統合手段

0 特徴抽出手段

3 0 1 異常スコアベ ク トル生成手段



3 0 拡張副作用検 出手段

3 0 3 拡張特徴抽出手段

3 0 4 副作用検 出結果記憶部

3 0 5 フィー ドバ ック記憶部

3 0 6 フィー ドバ ック入力装置

3 1 第一 フィー ドバ ック反映手段

3 第二 フィー ドバ ック反映手段

3 3 第三 フィー ドバ ック反映手段



請求の範囲

[ 請求項 1 ] 医療データの異常性 を示す情報である異常スコアを、各医療データ

の特異性 に基づいて算出する異常スコア算出手段 と、

前記異常スコアを統合 した情報である異常スコアベ ク トル を少な く

とも一つ以上作成する異常スコアべ ク トル作成手段 と、

前記異常スコアベ ク 卜ルが示す副作用の蓋然性 を所定の規則 に基づ

い て判断 し、 当該蓋然性が予め定め られた条件 を満たす異常ス コ アベ

ク トル を、副作用を示す情報 と して検 出する副作用検 出手段 とを備 え

た

ことを特徴 とする医療情報か らの異常ィベ ン ト抽出装置。

[ 請求項 2 ] 副作用を示す情報 と して検 出された異常スコアベ ク トル、 または、

当該異常スコアべ ク トル によって特定される医療データの特徴 を抽出

する特徴抽出手段 を備 えた

請求項 1 記載の異常ィベ ン 卜抽出装置。

[ 請求項 3 ] 副作用の分析 に用い られる情報であるフィ一 ドバ ック情報 を入力す

るフィー ドバ ック情報入力手段 を備 え、

前記 フィ一 ドバ ック情報入力手段 は、 フィ一 ドバ ック情報 と して、

異常スコアを算出する際に用い られる情報 と、異常スコアべ ク トル を

作成する際に用い られる情報 と、副作用を検 出する際に用い られる情

報の うちの少な くとも一つの情報 を入力 し、

異常スコア算出手段 は、異常スコアを算出する際に用い られる情報

がフィ一 ドバ ック情報 と して入力された場合 に、 当該情報 に基づいて

異常スコアを算出 し、

異常スコアべ ク トル作成手段 は、異常スコアべ ク トル を作成する際

に用い られる情報がフィー ドバ ック情報 と して入力された場合 に、 当

該情報 に基づいて異常スコアべ ク トル を作成 し、

副作用検 出手段 は、副作用を検 出する際に用い られる情報がフィ一

ドバ ック情報 と して入力された場合 に、 当該情報 に基づいて副作用を



検 出する

請求項 1 または請求項 2 記載の異常イベ ン ト抽出装置。

フィー ドバ ック情報入力手段 は、 フィー ドバ ック情報 と して、特徴

を抽出する際に用い られる情報 を入力 し、

特徴抽出手段 は、特徴 を抽出する際に用い られる情報がフィー ドバ

ック情報 と して入力された場合、 当該情報 に基づいて特徴 を抽出する

請求項 3 記載の異常ィベ ン 卜抽出装置。

フィー ドバ ック情報入力手段 は、異常スコアを算出する際に用い ら

れる情報 と して、異常スコアを検 出する新たな処理 を示す情報 を入力

し、

異常スコア算出手段 は、前記処理がフィー ドバ ック情報 と して入力

された場合 に、 当該処理 に基づいて異常スコアを算出する

請求項 3 または請求項 4 記載の異常ィベ ン 卜抽出装置。

副作用を示す複数の情報 を統合する副作用統合手段 を備 え、

異常スコアべ ク トル作成手段 は、複数の異常スコアべ ク トル を生成

し、

副作用検 出手段 は、少な くとも 1 種類以上の規則 に基づいて異常ス

コアべ ク トル ごとに副作用の蓋然性 を判断 し、

前記副作用統合手段 は、前記副作用検 出手段 によ り副作用を示す情

報 と して検 出された異常スコアべ ク トル を統合する

請求項 1 か ら請求項 5 の うちのいずれか 1 項 に記載の異常ィベ ン 卜

抽出装置。

異常スコア算出手段 は、外れ値検 出手法 または変化点検 出手法 を用

いることによ り、同種の医療データの中か ら特異な医療データを抽出

する

請求項 1 か ら請求項 6 の うちのいずれか 1 項 に記載の異常ィベ ン 卜

抽出装置。

副作用検 出手段 は、異常スコアべ ク トル に紐づいている医療データ



に基づいて当該異常スコアべ ク トル にラベル付 けを行い、 ラベル付 け

された異常スコアべ ク トル を用いて、副作用の蓋然性 を判断する分類

モデル を学習 し、 当該分類 モデル を用いて副作用を示す情報 に分類 さ

れた異常スコアべ ク トル を検 出する

請求項 1 か ら請求項 7 の うちのいずれか 1 項 に記載の異常ィベ ン 卜

抽出装置。

[ 請求項 9] 医療データの異常性 を示す情報である異常スコアを、各医療データ

の特異性 に基づいて算出 し、

前記異常スコアを統合 した情報である異常スコアベ ク トル を少な く

とも一つ以上作成 し、

前記異常スコアベ ク 卜ルが示す副作用の蓋然性 を所定の規則 に基づ

い て判断 し、 当該蓋然性が予め定め られた条件 を満たす異常ス コ アベ

ク トル を、副作用を示す情報 と して検 出する

ことを特徴 とする医療情報か らの異常イベ ン ト抽出方法。

[ 請求項 10] コンピュータに、

医療データの異常性 を示す情報である異常スコアを、各医療データ

の特異性 に基づいて算出する異常スコア算出処理、

前記異常スコアを統合 した情報である異常スコアベ ク トル を少な く

とも一つ以上作成する異常スコアべ ク トル作成処理、 および、

前記異常スコアベ ク 卜ルが示す副作用の蓋然性 を所定の規則 に基づ

い て判断 し、 当該蓋然性が予め定め られた条件 を満たす異常ス コ アベ

ク トル を、副作用を示す情報 と して検 出する副作用検 出処理

を実行 させるための医療情報か らの異常イベ ン ト抽出プログラム。
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