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研究成果の概要（和文）：本研究では以下の成果を得た．1.ファジィ集合を利用した健診データの分析手法を提
案した．2.定期健康診断の結果を活用し，個別に予測した糖尿病発症リスクを提示できた．3.自己組織化マップ
を使用して，糖尿病の指標であるHbA1cと他の検査項目との関わりを調査した．4.心電，気温，湿度等を計測で
きる多機能ウェアラブルセンサを装着して日常生活中のデータ取得し，これを通常の状態と定義し，この状態か
ら逸脱する，もしくは逸脱へと向かう状態を検出できた.5.脳動脈瘤の先制医療実現に向け，大脳動脈輪三次元
形状から得られる血管構造の形状や血管分岐角度に注目することにより，脳動脈瘤発生予測システムを構築し
た．

研究成果の概要（英文）：In this study, we obtained the following results:1. We proposed a fuzzy 
logic-based analysis method for human health checkup data. In it, we demonstrated the fuzzy normal 
degree for some diseases. 2. We calculated a risk factor for diabetes based on the health checkup 
data in health checkup data. 3. We investigated a relation between Hb-A1c and the other index of 
blood test by self-organizing map for investigating diabetics. 4. We detect the abnormal state of 
human body by measuring a daily life of humans by MEMS senor with ECG, temperature, humidity etc. 5.
 We developed a cerebral aneurysm outbreak prediction system by paying attention to a shape and a 
blood vessel divergence angle of vasculature provided from cerebral arterial circle three 
dimensional shape toward the initiative medical care realization of the cerebral aneurysm.

研究分野：情報工学

キーワード： 情報工学　健康診断データ　自己組織化マップ　統計処理　予測　ファジィ論理　MEMSセンサー　MRA画
像処理
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様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９、ＣＫ－１９（共通） 

１．研究開始当初の背景 

本研究では日常の検診データと疾病歴を記録

している検診データ（検査値，並びに病院の

MRA 画像）を用いて，日常と発症の間の潜在的

な機構を解明する．この機構を基盤として，

検診履歴データから将来の検診データを予知

し，検診データと予知値の両方で疾病代表パ

ターンとマッチングさせ，疾病クラスに基づ

く生活習慣病予知を行う．生体データの予知

を含めた発症機構の解明研究は皆無である．

本研究課題は，SC 技術を使用して初めて可能

となるデータ予知，発症機構解明，疾病リス

ク値導出を展開する新規な研究課題と位置づ

けられる． 

 

２．研究の目的 

本研究は，姫路市医師会から提供される検診

データを基にして，ソフトコンピューテング

技術でしか実現できない①身体の個性・あい

まいさ表現，②医師の知識表現，③学習，④最

適化の機能を用いて，日常生活と発症の潜在

的な機構を解明し，その関係性を表出する方

法論を研究する．ここから生体データ予知の

新しい機構を解明して，生活習慣病の予防に

貢献する．具体的な目的は以下である． 

（１）まず，ファジィ集合を利用した健診デ

ータの分析手法を提案する．次に，生活習慣

病の一因とされている肥満について，その指

標である BMI(Body Mass Index)の値を用いて

生活習慣病との関係の調査を行う．  

（２）糖尿病予備群の数を減少させるために，

毎年行われる定期健康診断の結果を活用し，

個別に予測した糖尿病発症リスクを提示する

ことで，受診者の意識改善を図る．予測精度

を改善するために，複数の機械学習手法を比

較検討するとともに，受診者を特徴に応じて

いくつかのクラスタに分類し，クラスタごと

に予測することで，予測精度の改善を図る． 

（３）姫路市医師会から提供される特定健診・
後期高齢者健診のデータに対し，自己組織化
マップを使用して， HbA1c と他の検査項目と
の関わりを調査する．  

（４）ヒトの行動における通常の状態のデー

タと，この状態から逸脱する，もしくは逸脱

へと向かう状態を検出し，可視化する．  

（５）脳動脈瘤の先制医療実現に向け，脳動

脈瘤好発部位である大脳動脈輪三次元形状か

ら得られる血管構造の形状や血管分岐角度に

注目することにより，脳動脈瘤発生予測を目

的とする． 

 

３．研究の方法 

（１）①ファジィ所属度は閉区間[0, 1]の範

囲の実数値をとる．健康データをファジィ集

合へと変換するために，健康ならば所属度を

1.0，不健康ならば所属度を 0.0 として定義す

る．  

②1 年間での変動を見るために健診検査値の

差分を求める．健診検査値において，i年目の

測定結果を di として 1 年間での変動 Di=di+1-

di (i=1,2,3,4)を求める．BMI において Di が

-3.0~+3.0であった受診者を抽出し，階級幅を

0.5 として 13 の変動グループに分類する．  

次に各クラスタの平均値からクラスタ間での

平均値の差異を見る． 

（２）姫路市の述べ 9 万人の健康診断データ

の中から，連続する 2 年間の個人データが存

在し，かつ，1年目の HbA1c が JDS 値で 5.8 か

ら 6.0 の要注意域にある 9605 人分のデータ

を抽出し，他の検診項目データの変動から，2

年目に HbA1c が糖尿病の発症が疑われる基準

値 6.1 以上となるか否かを，機械学習により

予測する．  

（３）姫路市医師会から提供されたデータに

対して，本研究では BMI が 25.0 kg/m2 以上で

あり，男性ならば腹囲が 85cm 以上，女性なら

ば 90cm 以上の受診者を抽出し，BMI が増加し

ている健診受診者のデータを SOM 学習に用い

る．  

（４）心電データ，3軸加速度センサ，気温，

湿度等を計測できる多機能ウェアラブルセン

サを装着して日常生活中のデータ取得を行う．

これを通常の状態と定義し，この状態から逸

脱する，もしくは逸脱へと向かう状態を検出

し，可視化する．これを実現するシステムと

して，ファジィニューラルネットを採用した．

また，逸脱傾向を示す指標を開発した． 

（５）MRA 画像：血管構造を確認するために，

大脳動脈輪全体を含む三次元断層画像である

頭部 MRA 画像を用いる．  

 

４．研究成果 

（１）① 全国健診データを用いて各検査項目

に対するファジィ所属度を年ごとに算出した

結果を図 1 に示す．同図から分かるように，

ファジィ所属度を用いることで全ての検査値

を 0.0 から 1.0 の統一指標として表すことが

でき，異なる指標間での比較による相対的な

評価が可能となったことが分かる．図 7 の結

果から，男性では BMI，SBP，HDL，HbA1c の所

属度が，女性では BMI，HDL，LDL，HbA1c の所

属度が他の検査指標と比べて相対的に低くな

った．また，女性の LDL は男性よりも悪く，

年々悪化している傾向が見られた． 

②本研究では一年間の変動値において BMI と

健診検査値の関係を分析した．男女別に分類

した結果において，男女間での差異が見られ

なかったものを除き，ほぼ全ての検査値で女

性に比べて男性の方がより BMI の変動に対す

る健診検査値の増減が大きいことが判明した． 



 
(a) 男性 

 

 
(b) 女性 

図１ 全国健診データの所属度算出結果 

 

これより，BMI による健診検査値のコントロ

ールに関して，男性がより大きな効果を得ら

れることが予想できる．次に，年齢別にクラ

スタを分類した場合を見ると，HbA1cにおいて

若年層では HbA1c の値が上昇しやすい傾向が

確認できた．また，GPT や GTP の項目では，若

年層ほど BMI 増減と各項目との関係が強いこ

とが分かった． BMI の値によってクラスタを

分類した場合では，有意差を示す階級が少な

く，全体としては BMI の減少に対して検査値

が改善し，BMI の増加に対しては検査値が悪

化しているものが大半であり，生活習慣病を

改善するためには BMI を下げるべきであるこ

とが改めて示された．これらの結果より，BMI

の変動と健診検査値の関係性が強いのは,肝

機能項目について男性の年齢差を見たときや

HbA1c について女性の年齢差を見たときであ

った．また，肝機能項目に関しては，60 歳以

下では男女差も大きいことが確認できた． 

（２）①ランダムツリーによる糖尿病発症予

測と寄与度解析：１年目から２年目にかけて

の HbA1c 以外の検診データの変動量から，２

年目のHbA1ｃ値が基準値を超過するか否かを，

機械学習により予測する．ここでは，ロジス

ティック回帰，決定木，ランダムツリーの３

種の機械学習手法について ROC 曲線を描き，

その予測性能を比較した．今回比較した３つ

の手法では，ランダムツリーが最も良い予測

結果となったものの，その予測精度は低く，

AUC 値で 0.67 にしかならなかった． 

効率的な保健指導のために，決定木による予

測結果を活用することを考える．図２は 1 年

目の HbA1c 値が 5.8 であった女性の検診デー

タに対して決定木を作成した例である．1 年

目の HbA1c 値が 5.8 であった場合に，2 年目

に 6.1 以上となる確率（糖尿病発症リスク）

は 4.5%である．しかし，2 年目にかけての BMI

の増加量が 0.95 以上で，GTP の増加量も 6.5 以

上であれば，そのリスクは 27.9%と大きく上昇する．

一方，BMI の増加量を 0.95 以下に保つことがで

きれば，リスクは 3.5%に減少する．このように具体

的な数値目標を示すことで，より効果的な保健指

導が実現できる． 

 

 
 

図２ 1 年目の HbA1c 値が 5.8 であった女性の

決定木によるリスク解析 

 

（３） 表１に検査値予測の結果を示す．これは，

y4 年のパイロットデータをマップに印加し，予測

された結果を(y4+1)年の検査項目真値と比較し

た相対的予測誤差に等しい．TG(中性脂肪)の予

測誤差が大きい．一般に TG 値は変動しやすい．

また，日本の医師はベザフィブラートとよばれる

薬を処方することが多い．この薬は高脂血症の

治療に有効と認められており，TG 値を強力に減

少させる．この服用の有無がデータ生成時に反

映されていないことが，TG に関わる低予測精度

の一因となっている．一方，糖尿病診断時に最

重要である HbA1c 値の RPE は 5%以下である．

これより，本研究は糖尿病患者の診察において，

翌年の病状を予知する一つの指針になると期待

できる． 

表１パイロットデータを用いて得た相対的予

測誤差 

Items 
Relative prediction errors (%) 

y4=2008 y4=2009 y4=2010 y4=2010 
HbA1c 3.6 4.1 4.5 4.6 
BMI 2.5 2.1 2.1 2.4 
SBP 10.2 9.4 8.6 9.8 
DBP 10.6 10.8 9.9 11.3 
GOT 24.7 21.8 19.0 20.5 
GPT 33.7 32.2 29.1 32.4 
-GTP 32.0 37.6 25.3 27.7 

TG 37.0 43.7 39.2 47.9 
HDL 10.7 12.7 11.4 11.3 
LDL 18.4 18.8 15.3 16.3 

 

（４）数名の被験者からウェアラブルセンサ

によりデータ取得を行った．これらのデータ

を利用して日常状態からの逸脱を表現するデ

ータを人工的に生成した．取得したデータを

用いてファジィニューラルネットを学習し日

常状態を推定する推定器を構築した． 
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図３ 日常状態の推定器の出力結果 

 

図３は赤い実線が取得されたセンサデータ

であり，上下の各色が逸脱度合いを示してい

る． 

（５）MRA 画像に対し，大脳動脈輪の構造を用

いて，脳動脈瘤の発生を予測する方法を提案

し，3 次元 MRA 画像を用いて大脳動脈輪の特

徴を抽出し，SVM を用いて脳動脈瘤の発生を

予測した．その結果，提案手法は 82%の感度，

78%の特異度，及び 80%の精度で脳動脈瘤の発

生を予測できることを示した．これより，大

脳動脈輪の構造と脳動脈瘤の発生の間に何ら

かの関係性があることを見出した．本研究で

は患者のデータとして MRA 画像の特徴点のみ

を使用している．そのため，これらは自動化

を行うことも可能であり，実現すれば医師と

患者の負担を軽減することも可能である．ま

た，この研究は提案した手法でのみ大脳動脈

輪を評価しており，生活習慣や遺伝的要因に

ついての考慮を行っていない．そのため，こ

れからの研究ではそれらの要素を取り入れ次

元数を増やし，更なる精度の向上を目指す． 

（６）MEMS センサによる生体情報取得技術を

発展させるため，センサ・インタフェース回

路部分の改善を行った．極省電力化のために，

加速度センサからの運動度合い（歩行数），心

電センサ波形から心拍数および異常状態計測

など，特徴的な情報のみを取り出すアルゴリ

ズムを専用集積回路 ASIC 上に設計し，ASIC 化

することを前提に，1 チップの小型かつ低消

費電力なFPGA(IGLOO)に実装した．アルゴリズ

ムの最適化により, 250 mAh のコイン電池で

2 ヶ月以上に渡って心拍，加速度及び歩数を

取得し続けることが出来るデバイスを実現し

た．またデバイス使用者へのメンテナンス負

担を低減するため，皮膚への貼付け時にデバ

イス配線が破損しない自己修復微粒子配線や，

振動から電力を得るエナジーハーベスタに関

する研究成果も上げている． 
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