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研究成果の概要（和文）：平成22年4月～平成23年3月における循環器内科および眼科の匿名化済の電子カルテお
よびレセプトデータを入手した．電子カルテ上で専門医による確定のあった患者を真値として、レセプト上の傷
病名（ICD-10）における「急性心筋梗塞」および「白内障」の感度・特異度を求めた．「急性心筋梗塞」360例
においては，電子カルテ上の「急性心筋梗塞」は50例であり，感度72%，特異度96.4%であった．「白内障」1,
568例においては，電子カルテ上の「白内障」は1043例であり，感度92.5%，特異度43.9%であった．

研究成果の概要（英文）：We obtained anonymized electronic medical records and claim data for 
cardiology and ophthalmology from April 2010 to March 2011. Sensitivity and specificity of "acute 
myocardial infarction" and "cataract" in the injury name (ICD-10) on the receptor were determined by
 using the patient's true value as confirmed by a specialist on the electronic chart. In 360 cases 
of "acute myocardial infarction", 50 cases of "acute myocardial infarction" on the electronic 
medical record had a sensitivity of 72% and a specificity of 96.4%. Among 1,568 cases of "cataract",
 1043 cases of "cataract" on the electronic medical record had a sensitivity of 92.5% and a 
specificity of 43.9%.

研究分野：臨床疫学

キーワード： 高齢者　レセプトデータベース　臨床疫学　妥当性研究
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研究成果の学術的意義や社会的意義
本研究では，単施設DPC病院にて、「急性心筋梗塞」および「白内障」などの妥当性検証を検討し、疾患誤分類
がどの程度かを求めた。さらにGreenlandらのシミュレーション手法から疾患の誤分類バイアスがあった場合に
アウトカムにどのぐらい影響があるかを検討し、その影響が大きいことを数量的に示した。さらに、応用事例と
してオープンNDBを使った横断研究を循環器領域（カテーテル処置、睡眠時無呼吸症候群のc-papによる処置）、
整形外科領域で実施した。

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属されます。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９（共通） 
１. 研究開始当初の背景 
近年，レセプトオンライン化が推進された結果、医療情報（レセプトデータ）の電子化が進み，
医療経済や薬剤疫学，疫学分野などの臨床研究での有効活用が期待されている。一方で，レセプ
ト傷病名にはレセプト病名が含まれ、疫学研究にレセプト情報を使った場合、その誤分類バイア
スの影響により誤った結果になるという懸念がある。研究開始当初は、レセプトデータベース研
究は海外では多数研究されているが、我が国ではレセプトデータを使った疫学研究はまだ普及
しておらず、その応用事例も少なかった。 
 
２. 研究の目的 
本研究では，レセプトデータベース研究を実施するにあたり問題となり得る誤分類に注目し、ア
ウトカムの誤分類（感度、特異度）の相対リスクへの影響についてシミュレーション研究を行い、
疾患の誤分類バイアスがあった場合に、アウトカムにどのぐらい、どの方向に影響があるかを検
討する。さらに、単施設においてレセプト傷病名の「急性心筋梗塞」および「白内障」などの妥
当性検証を検討する。また、レセプトデータベース研究の応用事例としてオープン NDB を使った
エコロジカル研究（循環器領域、整形領域）を実施する。 
 
３. 研究の方法 
(1) 疾患の誤分類バイアス研究 
コホート研究にて、アウトカム疾患の誤分類バイアスがあった場合にアウトカムにどのぐらい
影響があるかをシミュレーションにて検討した。誤分類としては、偏りのない誤分類、偏りの有
る誤分類のそれぞれに対して感度と特異度での相関を設定し、散布図やアウトカムへの影響な
どを調べた。 
 
(2) 妥当性研究 
単施設にて、平成 22 年 4 月～平成 23 年 3 月における循環器内科および眼科の匿名化済の電子
カルテおよびレセプトデータを入手した。「急性心筋梗塞」では，電子カルテの退院サマリーの
「急性心筋梗塞」該当者と「急性心筋梗塞」非該当者の抽出を循環器内科入院患者にてランダム
サンプリングを行い，360 例を研究対象とした。研究対象について，「急性心筋梗塞」の診断基
準に従い，循環器専門医 1名が退院サマリーのレビューを実施した。また、眼科領域では、「白
内障」について電子カルテ上「白内障」診断のあった患者および「白内障」非該当者の患者をラ
ンダムサンプリングした。電子カルテの退院サマリーの入院時病名「白内障」該当者を真の疾患
名とし，眼科専門医 1名が診断基準の設定を行い、レビューを実施した。電子カルテ上で専門医
による確定のあった患者を真値として、レセプト上の傷病名（ICD-10）における「急性心筋梗塞」
および「白内障」の感度・特異度を求めた。 
 
(3) オープン NDB データを使った臨床疫学研究 
(3-1)2016 年度におけるオープン NDB データ、e-stat、日本循環器学会など公開資料を用い、
k546-k552 と定義されたカテーテル治療（性・年齢で標準化）と循環器医の数を都道府県別に算
出し、治療数と専門医数との相関などを求めるエコロジカル研究を行った。 
 
(3-2)2015 年度におけるオープン NDB データを用い、都道府県別の年間の湿布薬の医療費を算出
し、また整形外科・リハビリ医との関連を重回帰分析で検討した。 
 
(3-3) NDB オープンデータ（診療年月：H26 年 04 月～H27 年 03 月）、e-stat（H26 年度）を使い
横断研究を行った。経鼻的持続陽圧呼吸療法（Nasal Continuous PositiveAirway Pressure：
NCPAP）の管理算定件数を睡眠時無呼吸症候群(SAS)の代替指標として用い、年齢調整（間接法）
後、都道府県別の比較を行った。 
 
４. 研究成果 
(1)「急性心筋梗塞」360 例においては，電子カルテ上の「急性心筋梗塞」は 50例であり，感度
72%，特異度 96.4%であった。「白内障」1,568 例においては，電子カルテ上の「白内障」は 1043
例であり，感度 92.5%，特異度 43.9%であった。レセプト上の傷病名は，疾患によりレセプト病
名が混入する懸念があるが，今回対象とした「急性心筋梗塞」と「白内障」においては，レセプ
ト上の傷病名の妥当性は，感度においては良好であった。今後，レセプトに記載されている治療
内容から、治療対象病名を推定する方法での妥当性評価が重要である。また，保険病名のつきや
すい疾患について，妥当性検討をする必要がある。 
 
(2)本研究では、リアルデータでの妥当性研究のほか、数理的にも疾患コードの誤分類バイアス
の影響は、アウトカムであるリスク比にどの程度影響を及ぼすかについて数理モデルで検討し
た。偏りのない誤分類ではリスク比=1 の方向へのバイアスが生じる。今回のシミュレーション
設定では、リスク比が 0.5 以下では、特異度の影響が大きくなり、リスク比が 0.5 より大きけれ
ば、感度の影響を大きく受けることがわかった。 



 
(3)レセプトデータを使った疫学研究 
本研究では、誤分類バイアスの理論的側面からの疫学研究への影響の大きさと方向性を検討し、
さらに、リアルワールドでのレセプトデータの妥当性検証を行った。レセプトデータの特徴を考
察した上で、オープン NDB データを使って、臨床疫学、薬剤疫学あるいは医療経済の側面から応
用研究を実施し、学会や論文化を行った。 
 
(3-1) 2016 年度におけるオープン NDB データ、e-stat、日本循環器学会など公開資料を用い、
k546-k552 と定義されたカテーテル治療（性・年齢で標準化）と循環器医の数を都道府県別に算
出したところ、オープン NDB データによる分析では、PCI 処置（急性心筋梗塞・不安定性狭心症・
その他）の件数はそれぞれ 26,243、24,063、149,836 であった。都道府県別に性・年齢調整する
と、急性心筋梗塞の処置は 0.564 ～1.553 であった。また、学会登録人数と相関があることがわ
かった(correlation coefficient, 0.467; P<0.001)。 
 
(3-2) 2015年度におけるオープンNDBデータを用い、年間の湿布薬の医療費を算出したところ、
年間の湿布薬の医療費は、149 億と推定された。都道府県別の住民あたり湿布薬の医療費は、徳
島県が最も高く、最も低かったのは神奈川県であった。年齢調整された湿布薬の医療費は、岩手
県が低く、福井県が高かった。さらに整形外科医とリハビリ医の都道府県別人数（per 100,000 
residents）と年間湿布薬費用（per resident）を重回帰分析したところ、有意な関連があるこ
とがわかった。 
 
(3-3) 管理算定件数を睡眠時無呼吸症候群(SAS)の代替指標として用い、年齢調整（間接法）後、
都道府県別の比較を行った。年齢別 NCPAP 算定件数が最も多い年齢区間は男性では 50-54 歳、女
性では 65-70 歳であった。47 都道府県の NCPAP 年間算定件数は平均 82882.8 件（範囲：14984～
570086）であり、標準化 NCPAP 算定件数比は、東京都、宮城県、新潟県で高かった。NCPAP 導入
比率の高い県ほど、心不全による死亡率は低い傾向が若干みられた（r=0.21）。しかし、心筋梗
塞、脳血管による死亡率との相関は認められなかった。 
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