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Аннотация. В статье рассматриваются способы
выполнения разметки 
обезличенных клинических данных. Представлены
признаки, полученные в результате анализа медицинской
литературы, на основании которых возможен расчет риска
хромосомных аномалий у плода. Подробно описана
характеристика 
бинарных и теговых признаков. Представлены алгоритмы
выполнения разметки в программе Microsoft Excel и на
сервисе Label Studio.
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Разметка медицинских данных представляет собой процесс поиска и извлечения
определенных признаков (их наличия/отсутствия в тексте, числового значения признака) из
неструктурированных текстов (протоколов врачебных осмотров, дневниковых записей,
результатов лабораторных исследований и т. д.). Процесс разметки медицинских текстов
сводится к поиску тех или иных признаков (например, факторов риска развития
хромосомных аномалий у плода) в текстовых документах и их обозначению в понятной для
машинной обработке форме.

Для этого оператором производится тщательный анализ текстового документа,
выполняется поиск определенных слов или словосочетаний, обозначающих искомый
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признак. Например, наличие у плода синдрома Дауна. В рамках медицинского текста данный
признак может быть обозначен по-разному. В одной записи, это «синдром Дауна», в другой
«трисомия по 21 хромосоме», в третьей и вовсе искомый признак будет обозначен как «47
ХХ (ХУ) + 21» и т. д. Во всех перечисленных выше примерах разные по написанию фразы
имеют одинаковый смысл, все они содержат информацию о том, что у плода имеется
определенная хромосомная патология.

Основная задача в процессе разметки заключается в том, чтобы максимально точно и
обширно, учитывая различные варианты обозначения в тексте того или иного состояния,
выявить наличие или отсутствие определенного признака.

Все признаки можно условно разделить на две категории: бинарные и теговые. Так,
бинарный признак требует только указания на то, есть он в тексте или нет, никаких
дополнительных манипуляций с такого рода признаками не проводится. Разметка таких
признаков позволяет обучить машину распознаванию наличия или отсутствия определенного
фактора риска в медицинской записи1.

Теговый признак всегда имеет числовое значение (например, возраст, рост, вес). В
данном случае требуется прямое выделение числового параметра соответствующего
признака со строгим соблюдением ряда правил. Например, для разметки признака «возраст
матери» требуется выделить текст таким образом, чтобы первым значением было
наименование искомого признака (в данном случае это возраст пациентки), а последним
обязательно числовое значение, соответствующее параметру (в обязательном порядке - без
единиц измерения). Например, словосочетание «женщина в возрасте 34 лет» в пригодной для
машинной обработки форме будет выглядеть как «возраст 34». Разметка такого рода
признаков позволяет обучить машину распознаванию разного рода параметров, требующих
числового/количественного значения (антропометрические данные, индексы диагностики,
концентрация определенных лабораторных маркеров и т. д.).

Для выбора необходимой информации для разметки были получены данные о
врожденных пороках развития, хромосомных аномалиях, особенностях проведения
пренатального скрининга, которые позволили сформировать перечень признаков,
необходимых для расчета риска анеуплоидий 2 [Астраханцева], [Беременность],
[Джаманкулова], [Alldred].

Все признаки, полученные для разметки, были разделены на две основные категории в
зависимости от способа разметки. Получилось 22 бинарных и 16 теговых признаков. Все
признаки представлены в таблице 1.

 
Таблица 1

Перечень признаков с необходимыми значениями для расчета риска
анеуплоидий

Теговые признаки Бинарные признаки
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1. Копчико-теменной размер плода
2. ЧСС
3. Толщина воротникового пространства
4. Пульсационный индекс в венозном

протоке
5. Трикуспидальная ренургитация
6. ХГЧ
7. PAPP-A
8. АФП
9. Ингибин А

10. Неконъюгированный эстрадиол
11. Материнский возраст
12. Расовая принадлежность
13. Вес матери
14. Рост матери
15. ИМТ
16. Уровень фолиевой кислоты

 

1. Хромосомные аномалии
2. Синдром Дауна
3. Синдром Эдвардса
4. Синдром Патау
5. Отягощенная наследственность
6. Предыдущий ребенок/плод с

Трисомией 21/18/13
7. Гипоплазия НК
8. ВПР
9. НИПТ

10. ИПД
11. Многоплодная беременность
12. Одноплодная беременность
13. ЭКО/ИКСИ/ВРТ
14. Прерывание беременности в анамнезе
15. Замершие беременности в анамнезе
16. Социально-экономический статус

матери
17. Табакокурение
18. Наркомания
19. Алкоголизм
20. Ожирение
21. Дефицит фолиевой кислоты
22. Прегравидарная подготовка

 
Разметка неструктурированных клинических данных пациенток, которым выполнялся

пренатальный скининг, выполнялась в двумя способами: в программе Microsoft Excel и на
сервисе Label Studio.

Для выполнения разметки в программе Microsoft Excel было создано два алгоритма.
 

Алгоритм № 1.  Подготовка набора данных к разметке:
1) удалить ненужные столбцы таблицы;
2) выбрать записи для анализа (осмотры, результаты исследований);
3) получить необходимую информацию из полей таблицы по признакам;
4) сформировать «словарик», состоящий из набора слов/словосочетаний для каждого

признака (эти признаки должны входить в строку в соответствии с выполнением условия
нахождения признака (близость нахождения слов));

5) обнаружить попадание признака в строку с помощью регулярных выражений;
6) добавить строки, содержащие признак, в новые выборки для данной категории

признаков с ограничением по объему.
В результате выполнения работы с данными по алгоритму были сформированы

обучающие выборки, содержащие записи врачебных осмотров и протоколы исследований.
Далее выполнялась разметка медицинских текстов по следующему алгоритму.
 

Алгоритм № 2.  Разметка признаков в программе Microsoft Excel:
1) применить для столбца с медицинскими данными (текстом осмотра) текстовый

фильтр «содержит»;
2) в фильтр ввести одно из значений признака, в результате будет сформирована

выборка записей, содержащих этот конкретный признак;
3) отметить цифрой «1» ячейку в соответствующем данному признаку столбце (на

пересечении строки и нужного признака);
4) в фильтр данных необходимо поочередно вводить все возможные варианты

написания признака, повторяя при этом пункт 2, 3;
Далее необходимо из сформированной выборки записей, исключить признак,
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содержащий отрицание:
5) применить для столбца с медицинскими данными текстовый фильтр «содержит»;
6) в фильтр данных необходимо поочередно ввести все возможные варианты

написания отрицания признака;
7) отметить цифрой «0» ячейку в соответствующем данному признаку столбце.
Таким образом, для каждого признака, при его наличии в записи, необходимо

отметить в соответствующем данному признаку столбце цифрой «1», а при его
отсутствии/отрицании признака – цифрой «0». На рисунке 1 представлен алгоритм разметки
признаков в программе Microsoft Excel.

 

Рис. 1. Разметка признаков в Microsoft Excel. Изображение автора
 
Разметка массива неструктурированных клинических данных по бинарным признакам

выполняется путем указания наличия или отсутствия признака. А разметка по теговым
признакам выполняется путем указания признака и его значения, единиц измерения. Далее
выполнялось уточнение всех возможных вариантов написания конкретного признака в
медицинской документации, включая сокращения, номенклатуру, синонимы.

Например, в текстовом поле осмотра была цель найти признак «табакокурение». Для
признака «табакокурение» возможными вариантами написания признака будут: курение;
курит; курила; хроническая никотиновая интоксикация; ХНИ; запах табака. Их отмечаем как
«1». Возможные варианты отрицания признака: не курит; вредные привычки отрицает;
вредных привычек нет. Их отмечаем как «0».

Например, признак «хромосомные аномалии» является бинарным, в медицинской
документации может встречаться в виде следующих вариантов написания: хр. аномалии;
хром. аномалии; хромосомные болезни; хром. болезни; ХБ; ХА; анеуплоидии. Признак
«Альфа-фетопротеин» является теговым, единица измерения Ед/мл, способы написания: α-
фетопротеин; AFP; альфа-ФП; АФП. Бинарный признак «многоплодная беременность»
имеет кодировку по МКБ-10: O30; O30.1; O30.2; O30.8; O30.9, может быть записан как:
многоплодие; многоплодная монохорильная моноамниотическая беременность; ММ б-ть;
многоплодная монохориальная диамнотическая беременность; МД бер-ть и т.д.

Другой способ для выполнения разметки медицинских текстов – это использование
сервиса Label Studio.

На сервис были выгружены медицинские тексты. Создана сетка бинарных и теговых
признаков. Операторами прочитывались все тексты, проводился анализ данных, поиск
признаков. При обнаружении бинарного или тегового признака выполнялась отметка в сетке.
Например, диагноз «ожирение 1 степени», соответствует одноименному бинарному
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признаку, указано присутствие данного признака в тексте. При теговой разметке,
выполнялось не только указание наличия признака, но и конкретное нахождение параметра в
тексте. Например, лабораторный параметр «свободная бета-субъединица ХГЧ (ХГЧ)»
выбран в сетке, а затем выделен в тексте способ написания признака и его числовое
значение, единицы измерения. На рисунках 2 и 3 представлен интерфейс системы при
выполнении разметки.

 

 
Рис. 2. Интерфейс Label Studio при разметке бинарного признака. Изображение автора
 

 
Рис. 3.  Интерфейс Label Studio при разметке тегового признака. Изображение автора
 
В результате проведенных работ по разметке неструктурированных текстов получен

набор размеченных медицинских данных. Размечено 30000 медицинских текстов (данные
анамнеза, осмотра, заключений врача, рекомендаций, УЗ-маркеров и биохимических
маркеров скрининга). Выполненная работа по разметке массива неструктурированных
клинических данных используется при разработке модуля извлечения признаков
анеуплоидий.
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