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研究成果の概要（和文）：本研究では、個別化医療・医療判断の情報化という時代の流れの中で、比較的少数の
患者群がタンデムに決定を繰り返すというシナリオを研究した。そのシナリオにおいて、患者は順番に決定を下
し、自分に先立つ患者の決定の帰結情報を得ることができるものとした。このような状況にあって、自己決定権
と集団全体の利益の最適化には、集団内の決定ルールの多様性が重要であること、また、楽観性が重要であるこ
とを明らかにした。

研究成果の概要（英文）：In the era of personalized medicine with big information, we investigated a 
clinical scenario where relatively small number of patients sequentially make their own decision 
based on the preceding outcomes. In the scenario, individual self-decision right should be respected
 and also the benefit for the whole population should be increased. To achieve both, we identified 
that heterogeneity in decision rules among individuals is important and also optimistic 
expectation-based decision rule is beneficial. 

研究分野：統計遺伝学
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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 

 個別化医療を支えるゲノム情報・新規バ

イオマーカーに基づく情報は、診断や治療

効果予測にあたって、「…である可能性が

…％である」「…が…倍有効であるとされ

る」というタイプの情報(確率的な情報)が

多くなっている。また、診断や予後予測に

用いる因子の数(リスク遺伝子座位、バイオ

マーカー、その組み合わせ)が増大しており、

その結果、個々の患者と同条件の症例数は

非常に少なくなっている。さらに、電子カ

ルテの普及により、個々の患者と同条件に

ある症例に関して集計する技術的基盤が整

い、従来なら集計に基づかずに行っていた

判断にも集計情報を活用する道が開きつつ

ある。 

 これらの背景要因は以下の３点にまと

められる。 

(1) 個別化医療における確率的な情報の提

供と患者による選択 

(2) ゲノム情報・バイオマーカー情報によ

る患者集団の細分化 

(3) 医療情報の電子化と情報ビッグバンに

伴う情報活用環境の変化 

これら(1)-(3)について、例を挙げながら説

明する。 

(1) 個別化医療における確率的な情報の

提供と患者による選択 

いわゆるコモン・ディジーズの中でも、

特に遺伝子バリアントの寄与が大きいこ

とが知られている疾患では将来の発病リ

スクが確率的に提示され始めている。予

防的乳房切除術 (図１写真)が話題になっ

たが、これ以外にも出生前診断など将来

予測を確率で提示しそれに基づいて患者

が選択する場面が現実味を帯びている。 

このように医療情報の確率的な側面を

意識しつつ情報を提供する・される機会

が増大してはいるが、これらの情報はど

れほど精密に提供されたとしても、選択

肢の選び方は画一的に決まるものではな

い。その理由は、個人の判断・意思決定

が選択肢について示された情報と個人の

多様な価値観を反映したものだからであ

る。この点に留意すると、個人の意思決

定の役に立つ情報を提供することが重要

であることが再認識される。このような

課題(個人の意思決定のための情報提供

をいかに行うか)は決定理論(文献 1)と呼

ばれる分野で扱うこともあるが、統計遺

伝学分野における、DNA鑑定の分野と共

通する課題である。DNA多型情報をその

他の人物鑑定情報と組み合わせて、個人

の特定について判断する(犯人特定と判

決、身元確認の最終判断)ときにベイズの

考え方を用いるが、本研究の背景には統

計遺伝学における DNA 鑑定と共通の背

景を有している。 

(2) ゲノム情報・バイオマーカー情報によ

る患者集団の細分化 

疾患集団に対して適切な診断を下し、最

適な治療を提供するためには、均質な相

当数の標本数に基づいた情報収集が重要

であるというのが統計学的な考え方の基

本である。EBMを支えているのも同じ姿

勢である(図１臨床試験が対応する)。現在

の医療を支えている EBM であるが、エ

ビデンスの質を担保するために研究の対

象選択に関して厳密な基準を定めるのが

通常である。この厳密な基準の設定が基

準に合致しない多くの患者を生み出す原

因となっていることも事実である。一方、

個別化医療はゲノム情報・新規バイオマ

ーカー等も駆使して個々人を差別化し、

その上での最適医療を志向している。こ

のように細分化した小亜集団において、

従来と同じ性質の統計的エビデンスを蓄

積することを目指すと非常に膨大な標本

数を用いた解析が必要になるが、その必

要数の正確な見積もりもできていないの



が現状である。逆に言えば、個別化医療

における情報の活用にあたっては、従来

型のエビデンスとは異なる『不確かさの

残ったエビデンス』を活用する必要があ

るということになり、それは、大規模研

究に不完全にしか適合しない患者におけ

る判断を改善することにも通じている。 

(3) 医療情報の電子化と情報ビッグバン

に伴う情報活用環境の変化 

診療録の電子化が行き渡りつつあり、

さらにはそれらのネットワーク統合と情

報活用が情報ビッグバンの掛け声ととも

に進みつつある(文献 2)。蓄積データへの

アクセスが容易でありその情報の集計を

して、その結果を眼前の患者診療にリア

ルタイムに活かすこと(電子カルテ情報の

日常的２次利用)が原理的に可能であるこ

とはすでに示されており(文献 3)(図)、ヒ

ポクラテスの誓いの精神に則り、日常的

な臨床判断・選択に電子カルテシステム

の集計機能を活かすことは医療従事者の

倫理的責務となりつつあると言える。 

 

２．研究の目的 

 ゲノム情報と多様なオミックス系バイオ

マーカー情報とを活用する個別化医療の実

現にあたっては、情報をいかに臨床判断に

活かすかという視点が欠かせない。医療情

報ビッグバンの流れからも様々な情報を活

用した個別化判断の必要性が加速度的に増

大しつつある。本研究計画は個別化医療に

おける臨床判断のための情報活用手法に関

するものであり、従来から課題とされてい

る確率的情報の活用に加えて、患者集団を

詳細な情報で細分化するために発生する少

標本サイズ情報に基づく臨床判断をいかに

行うかをテーマとし、そのような判断基準

を提案することを目的とする。基準の構築

に当たっては、ベイズ推定を中心とした決

定理論に基づいて検討する。また医療提供

者による臨床判断だけでなく、患者による

医療選択にも活用できることを念頭に置い

た開発を目指す。 

３．研究の方法 

(a)既存理論の臨床医学文脈への適用する

ための調査 

本研究は少標本数データを用いた個人の

医療選択における決定理論に関するもので

ある。決定理論は、哲学・経済学・政治学・

心理学・計算機科学・統計学が絡む複合的

なものであるが、決定理論の中の一つの柱

であるベイズ理論を中心とした統計学的ア

プローチを取る。ただし、治験のように統

計学的有意差のあるエビデンスを生成する

ことを目指すのではなく、そのような方針

にそぐわない小集団(ではあるが、そのよう

な対象は非常に多くある)を対象とする。ま

た、電子医療情報の活用を前提とし、その

ような小集団についてリアルタイムで集計

を取り、その集計情報に基づいて選択し、

その選択の帰結はほどなくデータベースに

登録され、次の患者に対して判断する場合

には、更新された集計結果が用いられるこ

とを想定する。 

上記設定を言い換えると、どの選択肢が

適切であるかについて不確かなときに、選

択を繰り返しながら、選択の結果について

情報を蓄積するというプロセスとなるが、

これはMultiarmed Bandit Problemsと呼

ばれる。Multiarmed Banditとは複数のス

ロットマシーンのどれが当たりやすいかが

わからない中で、マシーンのアームを選ん

でその結果を学びながら、もっとも儲けが

多くなるようにするにはどのようなマシー

ン選択戦略がよいか、という例からつけら

れた名称である。Multiarmed Bandit 

Problems自体に対する研究は長年月に渡

る歴史があり、医療選択の分野においても、

臨床試験における中間解析や試験途中での

患者割り付けに適用することのメリットに



ついての研究がいくつかある。しかしなが

ら臨床試験の枠外でのそれはなく、また、

臨床試験の枠内における研究成果も積極的

に実用化されているとは言い難い。 

これらを前提として、Multiarmed 

Bandit Problemsを医療判断の文脈に適用

するために理論的検討を行う。 

(b) 確率的な選択戦略の考案と評価のため

の基礎的な理論検討と計算機シミュレーシ

ョン 

 最も基本的な選択問題は、患者が均質

な状況で、選択肢が２つあり、選択の結果

が成功と失敗の２値に分かれるときに、ど

ちらを選ぶかという問題である。このよう

な場合、選択肢に関する情報に照らして、

ある選択肢を『確定的』に選ぶのではなく、

一見不利に見える選択肢も『確率的』に選

ぶことが長い目で見るとよい選択であるこ

とがすでに証明されており、この戦略を原

則とする。次に、患者群が２値カテゴリに

よって２群に分けうる場合(男女の別や、あ

る検査における陰陽の別)において、同様に

選択肢が２つあり、結果が成功と失敗の２

値に分かれるときに、どちらを選ぶかの選

択戦略を構成する。ついで、患者群がある

１つの量的変数にて評価される場合(年齢

や量的検査値)において、同様に選択肢が２

つあり、結果が成功と失敗の２値に分かれ

るときの選択戦略を構成する。これらにつ

いては計算機シミュレーションにて、方法

の妥当性・パフォーマンスを評価する。選

択戦略の妥当性・パフォーマンスの評価に

はそれらの評価指標の適切な開発も必要で

あり、その考案を並行して進める。 

 

４．研究成果 

本研究では、個別化医療・医療判断の情報化

という時代の流れの中で、比較的少数の患者

群がタンデムに決定を繰り返すというシナ

リオを研究した。そのシナリオにおいて、患

者は順番に決定を下し、自分に先立つ患者の

決定の帰結情報を得ることができるものと

した。このような状況にあって、自己決定権

と集団全体の利益の最適化には、集団内の決

定ルールの多様性が重要であること、また、

楽観性が重要であることを明らかにした。 
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