View met

Szeged, 2015. januar 15-16. 237

data, citation and similar papers at core.ac.uk brought to you b

provided by Repository of the Acac

kifejezések azonositasara és csoportositasara
klinikai dokumentumokban

Siklosi Borbala!, Novak Attilal?

! MTA-PPKE Magyar Nyelvtechnologiai Kutatocsoport
2 Pazmény Péter Katolikus Egyetem, Informacios Technologiai és Bionikai Kar
1083 Budapest, Prater utca 50/a
e-mail:{siklosi.borbala, novak.attila}@itk.ppke.hu

Kivonat A koérhazi koriilmények kozott létrejovds klinikai dokumentu-
mok feldolgozasa a nyelvtechnolégia egyik kdzponti kutatasi teriiletévé
valt az utobbi idében. A mas jellegii, altalanos nyelvezetd szovegek fel-
dolgozasara hasznélt kész eszkozok azonban nem alkalmazhatoak, illetve
gyengén teljesitenek a specidlis orvosi szovegek esetén. Tovabba szdmos
olyan feladat van, amelyek soran a szakkifejezések azonositasa és a kozot-
tiik 1év6 kapcsolatok meghatarozasa nagyon fontos 1épés, azonban csak
kiilsg lexikai eréforrasok, tezauruszok és ontolégiak segitségével oldhatok
meg. Az olyan kisebb nyelvek esetén, mint a magyar, ilyen tudasbazisok
nem allnak rendelkezésre. Ezért a szovegekben 1év6 informéciok annota-
lasa és rendszerezése emberi szakért6i munkat igényel. Ebben a cikkben
bemutatjuk, hogy statisztikai moédszerekkel milyen médon alakithatok at
a nyers dokumentumok egy olyan eléfeldolgozott, részben strukturalt for-
méra, ami ezt az emberi munkat konnyebbé teszi. A csupan a korpusz fel-
hasznéalasaval alkalmazott modulok felismerik és feloldjak a réviditéseket,
azonositjak a tObbszavas kifejezéseket és meghatarozzak azok hasonlosa-
ahol az egyes kifejezések helyére a hasonlosaguk alapjan kialakitott klasz-
terek azonositojat helyettesitve a szovegek egyszertisithetGek, a gyakran
ismétléds mintazatok altalanos alakja meghatarozhato.

1. Bevezetés

A klinikai rekordok olyan dokumentumok, amelyek korhazi koriilmények kozott
jonnek létre a mindennapi esetek, kezelések dokumentalasa céljabol. Ezeknek a
szovegeknek a minGsége messze elmarad az orvosbiologiai szovegekétsl, amelyek
feldolgozasaval joval tobb tanulmény foglalkozik éppen kénnyebb kezelhetGsé-
giik miatt. Az orvosbiologiai szovegek altalaban angol nyelviiek, és tudoméanyos
folydiratokban, konyvekben, kiadvanyokban jelennek meg, nyelvezetiik kéveti a
nyelvi és helyesirasi normakat [1,2]. Ezzel szemben, a klinikai beteglapok olyan
strukturalatlan szévegek, amelyek minden ellenérzés nélkiil jonnek 1étre. Ezért
gyakran fordulnak el§ benniik helyesirasi hibék, elirasok, és az egyedi szobala-
kok hasznéalata is igen jellemzs ezekre a dokumentumokra. Nyelvezetiik pedig
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gyakran a helyi nyelv (a mi esetiinkben a magyar) és a latin sajatos keveréke
[3,4]. Jellemz6 rajuk tovabba a gyakran egyedi modon is hasznalt roviditések ma-
gas aranya, olyannyira, hogy akar teljes allitasok, mondatok is csupan réviditett
alakokbol allnak.

A Kklinikai dokumentumok egy tovabbi jellemzGje, hogy olvasoik altalaban
maguk a lejegyzést készit6 vagy diktald orvosok, ezért az egyedi nyelvhaszna-
lat és roviditési szokasok nem okoznak informécioveszteséget, amikor az orvos
ujra elolvassa ezeket. Azonban az egyes betegek kortorténetének taroléasa mel-
lett az ezekbdl a dokumentumokbol kinyerhets informaciok az orvostudomany
maés teriiletein is felhasznalhatoak lehetnének. Ahhoz, hogy hozzaférjiink ezek-
hez a rejtett adatokhoz, a szévegekben talalhato tények és allitasok hatékony

Tobb kisérlet iranyult mar altalanos szévegekre miikodé eszkdzok klinikai do-
kumentumokra val6 alkalmazasara, azonban ilyenkor teljesitményiik joval gyen-
gébb, mint altalanos, jol formalt szivegek esetén (pl. [5]). Azok az eszkozok,
amik pedig doménspecifikus szovegek feldolgozasara alkalmazhatoak, altalaban
valamilyen kiilss, kézzel készitett lexikai eréforrdasokat, ontologidkat hasznéalnak.
Azon nyelvek esetén azonban, amelyekre kevés ilyen ercforras all rendelkezésre,
ezek a modszerek nem alkalmazhatoak, az er6forrasok létrehozasa pedig jelen-
t6s emberi munkét igényel. Egy tovabbi lehetdség a klinikai dokumentumokban
hasznalt nyelv alnyelvként valo kezelése [6]. Azonban ehhez is sziikség van az al-
nyelv kifejezéseinek doménspecifikus kategorizaciojara, ami szintén nem oldhaté
meg teljesen automatikus modszerekkel [7.8,1].

A mar meglévs eszkozok adaptalhatosaga és a strukturélt eréforrasok épitésé-
nek taAmogatésa céljabol egy magyar szemészeti korpuszt vizsgaltunk meg. Majd
kiilénboz6, nem feliigyelt statisztikai modszerek alkalmazéasaval tettiink kisérletet
tobbféle informéacio felfedezésére a nyers korpuszban. Bar az egyes modulok altal
létrejott eredmény énmagaban nem tekinthetd a dokumentumok informécidtar-
talméat teljesen lefedd reprezentacionak, azonban az ezekbdl a félig strukturalt
adatokbol létrejovd csoportok felhasznéalhatoak a késébbi konstrukciok megal-
kotasa soran. Mindegyik modul magja a nyers korpuszbdl kinyert statisztika,
csupan néhany ponton volt sziikség alapvetd nyelvi szabalyok, illetve eréforrasok
bevonéasara.

2. A korpusz

Vizsgalataink soran anonimizalt, szemészeti osztalyon keletkezett magyar nyelvi
dokumentumokat hasznaltunk. A rendelkezésiinkre 4ll6 korpusz mérete 334.546
token (34.432 mondat). A korpusz a feldolgozas el6tt [3]-ban ismertetett struk-
tardju magas szintd xml formatumban volt. Ebben jelolve voltak a mondat-
és tokenhatarok, illetve a szofaji egyértelmiisités eredménye is. A szegmentéalas
és szofaji egyértelmiisités automatikusan tértént [9]-ben és [5]-ben bemutatott
modszerekkel. Bar ezt a két eléfeldolgozasi 1épést a legtobb nyelv esetében alta-
lanos nyelvii szévegekre megoldottdk mér automatikus modszerekkel, az el6bb
emlitett tanulmanyok kitérnek arra is, hogy esetiinkben a teljesitmény jelentGsen



Szeged, 2015. januar 15-16. 239

elmarad az elvarthoz képest a klinikai szovegeken. Jelen munkankban azonban,
mivel ezek az eléfeldolgozasi 1épések elengedhetetlenek, elfogadottnak tekintet-
tiik a korpusz ilyen mindségi kiindulasi allapotat.

Egy altalanos nyelvii magyar korpuszhoz hasonlitva, szamos jelentds kiilonb-
ség fedezhetd fel a két domén kozott, ami magyarazatot ad arra, hogy az altala-
nos szovegeken akar bonyolultabb feladatok esetén is jol teljesité eszk6zok miért
nem alkalmazhatoak a klinikai dokumentumokra. A kiilonbség a két szovegti-
pus kozott nem csak azok tartalmaban nyilvanul meg, hanem mar a nyelvtani
szerkezetek és a szovegekben el6forduld szoalakokban is. A két domén részletes
osszehasonlitasa megtalalhato [10]-ben és [11]-ben.

3. Az alkalmazott modszerek

Ebben a fejezetben négy modszert mutatunk be, amelyeket kés6bb egymassal
kombinalva alkalmaztunk a klinikai szovegekre, ami az egyes dokumentumok fé-
lig strukturalt kivonatat eredményezte. Az els§ modul a réviditések feloldasaért
felel6s, a méasodik Osszetett szakkifejezések felismerését végzi, illetve rangsorolja
ezeket, a harmadik szo-, illetve jelen esetben kifejezésparok hasonlosagat hata-
rozza meg, a negyedik pedig fogalmi klasztereket hoz létre, illetve helyettesiti
be ezeket az eredeti szévegekbe. Mind a négy modul miikddése soran a korpusz
statisztikai jellemz6i a meghatarozok.

3.1. Roviditések feloldasa

A roviditésfeloldas feladatat tobben a jelentés-egyértelmiisités (word sense dis-
ambiguation, WSD) egy specidlis eseteként kezelik ([12]). A jelentés-egyértelmi-
sités megoldésa soran legjobb eredményt eléré modszerek feliigyelt gépi tanulasi
algoritmusokat alkalmaznak. A magyar orvosi nyelvhez viszont sem kézzel elére
annotalt adatok, sem a lehetséges jelentések, azaz feloldasi javaslatok adatbéazisa
nem &ll rendelkezésre, ami a feliigyelt tanuldsi modszerek alkalmazhatésaganak
elsfeltétele ([13]). A szintén WSD feladatokra alkalmazott nem feliigyelt mod-
szerek két fazisbol allnak. Az egyértelmiisités el6tt meg kell hatarozni a lehetsé-
ges jelentések halmazat is (word sense induction, WST). Kontextualis jellemzdk
alapjan ugyan meghatarozhatoak a lehetséges jelentések egy adott korpuszbol,
azonban ehhez nagy méretii korpuszra van sziikség, kiilonosen akkor, ha a tobb-
értelmi kifejezések (roviditések) aranya olyan nagy, mint a klinikai szévegekben.
Mivel kell6en nagy mérett korpusz nem allt rendelkezésiinkre, ezért ezt a meg-
kozelitést sem kovethettiik.

Igy egy olyan korpuszalapti megoldast dolgoztunk ki a réviditések automa-
tikus feloldasara, ami csupan kiegészitésként fordul a néhany, magyar nyelven
elérhetd, klinikai kifejezéseket is tartalmazod erdforrasokhoz. Mivel a csupan a
korpuszra épité modszer nem teljesitett kielégitGen, ezért sziikséges volt egy
domeénspecifikus lexikon létrehozésa is. Az orvosi, klinikai kifejezéseket teljesen
lefed6 adatbézis helyett [14]-ben megmutattuk, hogy egy kisebb, doménspeci-
fikus lexikon is elégséges, az ebben definidlando roviditések pedig a korpuszbol
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kozvetleniil kinyerhetsk. Miutén ez a lexikon rendelkezésre all, valamint a révidi-
tések azonositésa is megtortént, a feloldast réviditések sorozatara végeztiik. Erre
azért volt sziikség, mert annak ellenére, hogy az egyes roviditések énmagukban
allva erdsen tobbértelmtek, gyakran fordulnak el§ roviditéssorozatok részeként,
ahol biztosabban meghatarozhato az egyértelmi jelentésiik. Példaul, az “o.” r6-
vidités barmely o-val kezd6d6 magyar vagy latin sz6 réviditése is lehet. Még az
orvosi szaknyelvre sziikitve is igen nagy a lehetGségek szama. Az altalunk vizs-

[19)

galt klinikai korpusz szemészeti részében azonban az “0.” rovidités csak elvétve
fordul el 6nmagaban, sokkal inkdbb olyan szerkezetekben, mint példaul “o. s.”,
“o. d.”, vagy “o. u.”, melyek jelentése oculus sinister (bal szem), oculus dexter
(jobb szem), illetve oculi utriusque (mindkét szem). Az ilyen Osszetételekben az
“0.” jelentése méar egyértelmiien meghatarozhatd. Természetesen az ugyanazzal
a jelentéssel bird roviditett alakoknak is szamos variacioja el6fordulhat, igy az
“0.8.” gyakori valtozatai példaul az “o. sin.”, “os”, “OS” stb. A roviditések felol-
désa soran tehat olyan roviditéssorozatokat tekintettiink kiindulési egységnek,
melyek a szovegben egymaést folytonosan, megszakitas nélkiil kovets roviditett
alakok vagy roviditések sorozata.

Tovabba, az olyan vegyes kifejezések egyben tartasa végett, melyeknek nem
minden tagja roviditett, a roviditéssorozatokhoz azok adott méretd kérnyezetét
is csatoltuk. A feloldas soran ilyen modon elérhetd szovegkdrnyezet a réviditések
jelentésének egyértelmtisitésében is szerepet jatszik, hiszen egy konkrét felszini
alakkal rendelkezd rovidités jelentése (feloldasa) a kornyezetétsl fliggGen valtoz-
hat.

Az igy automatikusan felismert, majd a szévegkdrnyezettel kiegészitett rovi-
ditéssorozatok feloldésara elGszor a korpuszbdl nyertiink ki lehetséges feloldasje-
161teket, majd csupén az ebben a lépésben nem, vagy csak részlegesen feloldott
roviditéssorozatok feloldasa soran fordultunk a kiilsé lexikonhoz. Az algoritmus
részletei és eredményei megtalalhatoak [14]-ben és [15]-ben. Az eredmények alap-
jan kimutathato, hogy bar a korpusz 6nmagaban nem elégséges minden révidités
feloldasahoz, ennek hasznélataval pontosabb és helyesebb feloldasok nyerheték
ki, mint csupan kiils§ lexikon alkalmazasaval.

A 1. tablazatban lathato néhany automatikusan felismert révidités a hozza-
juk tartozo feloldasokkal. A feloldasokhoz a magyar és latin valtozatot is meg-
jelenitjiik, ahol ezek a valtozatok elérhetGek és relevansak (pl. mindkét szem;
oculi utriusque), illetve tobb latin, vagy tobb magyar feloldas is szerepelhet (pl.
szemfenék; fundus oculi; fundus).

3.2. Tobbszavas szakkifejezések azonositasa

A Klinikai nyelvben (barmely més szaknyelvhez hasonloan) gyakoriak az olyan
tobbszavas kifejezések, melyek egyiitt jelolnek egy fogalmat. Mivel olyan relevans
informaciok jelenhetnek meg ilyen forméban, mint a betegségek, kezelések, test-
részek neve, ezért fontos ezek azonositasa. Az ilyen kifejezések azonositasara nem
elegends egy altalanos lexikon, hiszen vannak olyan kifejezések, melyek az altala-
nos nyelvben nem feltétleniil tartoznak ossze. Példaul a szem sz6, mint testrész,
a szemészeti szovegekben 6nmagéaban nem sok informaciot tartalmaz, viszont a
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1. tablazat. Néhany rovidités és a hozza tartozo feloldasok

Rovidités Feloldasok

mydr mydrum

mksz mindkét szem; oculi utriusque
\% visus

D dioptria

mou méterrdl olvas ujjat

iinj iiveg nem javit

0. u oculi utriusque; mindkét szem
F szemfenék; fundus oculi; fundus
j-o. jobb oldal

bal szem, jobb szem, mindkét szem kifejezések mar konkrétan meghatarozzak a
dokumentumban leirt jelenségek pontos helyét. Eppen emiatt a szemészeti kor-
puszban a szem sz6 6nmagaban nem is gyakran fordul els. Az ilyen kifejezések
felismerésére tehat jol alkalmazhaté a kolesonds informacié (mutual informa-
tion) és a kollokaciok vizsgalatan alapuld modszerek, melyek éppen a korpusz-
beli el6fordulasok alapjan definidlhatoak. Ezeknek a modszereknek a tobbszavas
szakkifejezések felismerésére valo alkalmazasat [16] foglalja Gssze, majd az egy-
maéasba agyazott kifejezések problémajara is megoldast nyujto c-value modszert
ismerteti.

Ennek a c-value algoritmusnak egy modositott valtozatat hasznéltuk. El6szor
egy nyelvi szlir6t alkalmaztunk annak érdekében, hogy a kifejezésjeloltek listajan
csak nyelvtani szempontbol is helyes kifejezések szerepeljenek. A megengedett
kifejezések forméja a kovetkezd:

(FN|ADJ|IGE_OKEP|IGE_MIB)*FN

Ez a minta biztositja, hogy egyrészt csak fénévi csoportok legyenek a jel6l-
tek kozott, masrészt kizarja a gyakori kifejezéstoredékeket is. Természetesen mas
jellegti kifejezések, mint példaul igei csoportok, is relevansak lehetnek. Azonban,
ahogy a 2. fejezetben bemutattuk, az igék gyakorisaga alacsony a klinikai sz6-
vegekben. Ezért egy viszonylag kis méreti korpuszbol nem épithetGek pontos
statisztikai modellek az ilyen, ritkdbban eléfordulo kifejezésekre.

Miutan az Osszes, a fenti mintara illeszked n-gramot kigytjtottiink (1 <
n < 10), mindegyikre meghataroztuk a hozza tartozé c-value-t, ami az adott
n-gram kifejezés voltara utalo mérészam. Ez az érték négy komponens alapjan
hatarozhato meg:

— a kifejezésjelolt gyakorisaga;

annak gyakorisaga, hogy hanyszor fordul el§ hosszabb kifejezés részeként;
az ilyen, hosszabb kifejezések szama; és

a kifejezés hossza.
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Ezeket a statisztikakat a korpusz alapjan lehet meghatarozni. A c-value szamita-
sat végzo algoritmus részletei [16]-ban talalhatoak meg. A 2. tablazatban lathato
néhany tobbszavas kifejezés, amit egy dokumentumboél nyertiink ki, a hozzajuk
tartozé c-value értékkel.

2. tablazat. Egy dokumentumbdl kinyert tobbszavas kifejezések a hozzajuk tar-
tozd c-value értékkel

Kifejezés c-value
bal szem 2431.708
ép papilla 1172.0
tiszta torékozeg 373.0
békés eliils§ szegmentum 160.08
héatso polus 47.5
tompa sériilés 12.0

3.3. Disztribticioés szemantikai modellek

A relevans kifejezések csoportositasahoz sziikség van egy hasonlosagi metrikara
is, ami két kifejezés jelentésbeli tavolsagat hatarozza meg. Erre szintén olyan
nem feliigyelt modszert alkalmaztunk, amely a hasonlosagokat nem egy kiilss
er6forras, ontologia alapjan hatéarozza meg, hanem a kifejezések korpuszbeli els-
fordulésai, az adott korpuszban valé hasznalatuk alapjan.

A disztribtuicios szemantika lényege, hogy a szemantikailag hasonlé szavak ha-
sonl6 kornyezetben fordulnak els. Tehat két szo jelentésének hasonlésaga meg-
hatarozhato a kornyezetiik hasonlosaga alapjan. A szavak kornyezetét olyan jel-
lemzéhalmazokkal reprezentaltuk, ahol minden jellemz6 egy relaciobdl (r) és az
adott relacio altal meghatéarozott szobol (w’) all. Ezek a relaciok méas alkalmaza-
sokban altaldban fiiggdségi relaciok, azonban a klinikai szovegekre ilyen elemzés
a zajos mivoltuk miatt nem végezhets el kell6en j6 eredménnyel. Carrol et al.
[17] szintén klinikai szovegekre alkalmazva csupan a vizsgalt sz6 meghatarozott
méretl kornyezetében eléforduld szavak lexikai alakjanak felhasznalasaval épi-
tettek ilyen szemantikai modellt. Mivel a mi esetiinkben a morfologiai elemzés
is rendelkezésre allt, ezért a kovetkezd jellemzGket vettiik figyelembe:

— prev_ 1: a sz6t megel6z6 sz6 lemmaja

— prev_w: a sz6 el6tt 2-4 tavolsagon beliil es6 szavak lemmaéi
— next 1: a rakovetkez§ sz6 lemmaja

— next_w: a sz6 utan 2-4 tavolsagon beliil es6 szavak lemmaéi
— pos: a sz6 szofaja

— prev_ pos: a szot megel6zs szo szofaja

— next_pos: a szot kovetd szo szofaja

Minden egyes jellemz6hoz meghataroztuk a korpuszbeli gyakorisagat. Ezek-
bol a gyakorisagokbol hatarozhaté meg a (w,r,w’) harmas informéciotartalma
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(I(w,r,w’)) maximum likelihood becsléssel. Ezutan a két sz6 (w; és ws) kozotti
hasonlosagot a kovetkezd metrikaval szamoltuk [18] alapjan:

2 (rw) €T () ﬂT(wz)(I(wly r,w) + I(wz,r,w))
Z(r,w)e:r(wl) I(wy,r,w) + Z(r,w)e:r(wz) I(wa, 7, w)

SIM (wh ’UJ2> =
ahol T(w) azoknak az (r,w’) paroknak a halmaza, ahol az I(w,r,w’) pozitiv.

1S 1274.xml.xml.cvs

ép papilla :

tompa sérulés

tiszta torékozeg

neos mksz

mou unj

macula j

héatsé polus

elilsé segmentum
békés eliilsé segmentum
bal szem tompa sértilés

bal szem

bal szem
bal szem tompa sérilés
békés elllsé segmentum
elulsé segmentum
hétsé polus
macula j
mou Unj
neos mksz
tiszta torékozeg
tompa sérilés
ép papilla ,

1. abra. Egy dokumentumhoz tartozo kifejezések paronkénti hasonlosagat meg-
jelenité hétérkép

Ezzel a metrikaval barmely két kifejezés kozotti disztribucios hasonlosag meg-
hatarozhato. Bar elvileg két barmilyen tipusa szora alkalmazhatjuk, egy ige és
egy fénév Osszehasonlitasdnak gyakorlati szempontbo6l nem sok haszna lenne.
Ezért a metrika tobbszavas kifejezésekre vald alkalmazasabol fakadd komplexi-
tas elkeriilése érdekében a tobbszavas kifejezéseket Osszevonva és az [FN|[MT]
cimkével ellatva vettiik figyelembe. Mivel minden kifejezésjelolt, az el6z6 alfeje-
zetben leirtaknak megfelelGen, fé6névi csoport, ezért ez a hasonldésag megfelel a
két kifejezés kozotti hasonlosdgnak. A 1. dbra egy hétérképen jeleniti meg az egy
dokumentumhoz tartozoé kifejezések paronkénti hasonlosagat. Minél vildgosabb
egy négyzet, a hozza tartozo kifejezések annal hasonlobbak. Lathato, hogy a
"tiszta tordkozeg" és a "békés eliilsd segmentum” hasonlo viselkedést mutatnak,
mig példaul a "neos mksz" az aktualis dokumentumbol kinyert kifejezések koziil
egyikhez sem igazan hasonlit.
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3.4. Fogalmi klaszterek és mintazatok

A szavak és kifejezések paronkénti hasonlosagabol kiindulva fogalmi hierarchiat
hatarozhatunk meg. Ehhez a leggyakoribb kifejezések és szavak csoportjan agg-
lomerativ klaszterezést hajtottunk végre. Bar adnd magét, hogy a klaszterezés
soran sziikséges tavolsagmetrikanak a fent definialt disztribucios hasonloségot
hasznaljuk, ez 6nmagaban nem bizonyult elégségesnek, illetve a klaszterezési al-
goritmusok rugalmassaga is csokkent volna, ha csupan ezt a metrikat hasznaljuk.
Ezért az egyes kifejezéseket a tobbi kifejezéshez valo hasonlosagukbol 4llo jellem-
z6vektorokkal abrazoltuk. Igy az egy kifejezéshez tartozod c(w) vektor ¢; eleme
SIM (w,w;). Az egyes kifejezésekhez igy létrehozott jellemzévektorokat klaszte-
reztiik, ahol a klaszterek tavolsagat Ward ([19]) modszere alapjan hatéaroztuk
meg. Ennek koszonhetSen a kapott dendrogram alsé szintjein tomor, egyméshoz
kozel allo kifejezésekbdl allo csoportok jottek létre.

Ezeket egy, a dendrogramrol szabad szemmel is jol leolvashato kiiszobérték
alatt dsszevontuk. Igy a 3. tablazatban példaként felsoroltakhoz hasonlé csopor-
tok jottek létre.

3. tablazat. Klaszterezés altal létrejott levél csomopontok

1D:1403 1D:1636 1D:1549 ID:1551 1D:2045
papilla hely thl folyamat ép papilla
macula kh medrol kivizsgalas halvany papilla
cornea kotshartya iveg érték j6 szint papilla
lencse szaru szemcsepp idegentest sziik ér
jobb oldal conjunctiva gybgyszer gyulladés ép macula
bal oldal szemrés retinalevalas fénytelen macula
centrum szempilla latasromlas kor fekvs retina
kor pilla fekv§ retina
szél kénnypont rb.
periféria tiszta torékozeg
retina bes
szemhéj békés eliils6 szegmentum
elvaltozas békés es
vérzés
teriilet

A létrejott csoportok vagy rokonértelmii kifejezéseket, vagy szemantikai szem-
pontbol azonos szerepet betolts kifejezéseket (pl. hét napjai, gyogyszernevek,
stb.) tartalmaznak, akar roviditett alakokkal egytitt (pl. "bes”, "békés eliilsé szeg-
mens", "békés eliilsd szegmentum”, "békés es"). Ezek mellett létrejottek azonban
olyan absztrakt csoportok is, amelyek az orvosi eljaras egyes fazisaihoz kap-
csolodo kifejezések csoportjai (pl. az "éhgyomor" az idépontokhoz kapcsolodo
kifejezésekkel keriilt egy klaszterbe, illetve a "strab” és a "parhuzamos szem" ki-
fejezések is az orvosi jelentGséglik miatt kertiltek egy csoportba). Ezeket a levél
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csomopontokat Osszevonva, a magasabb szintt hierarchia természetesen meg-
marad, illetve a létrejott fa barmilyen kiiszobérték mentén tovabb vaghato. Ezt
kihasznalva olyan részfakat vagtunk ki a teljes hierarchiabol, amelyek a kordbban
kinyert kifejezéscsoportok koziil az egymashoz kozel allokat fogja Ossze, megje-
lenitve azok hierarchidjat is. Egy ilyen részfa lathato a 2. abran.
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2. abra. A teljes hierarchiabol kivagott részfa, a leveleken Gsszevont kifejezéscso-
portokkal

Az orvosi szovegekben talalhato kifejezések ilyen modon létrejott csoporto-
sitasa és rendszerezése onmagéaban is felhasznélhato lehet egy, az orvosi gyakor-
latban hasznalatos kifejezésekbdl allo ontologia kiindulédsaként. Mivel azonban
minden csoportot (illetve a létrejott hierarchia minden csomopontjat) egy egyedi
azonositoval lattunk el, ezért ezek az eredeti szovegekbe visszahelyettesithetsk.
Igy egy tetszoleges szintd, de az eredetinél absztraktabb reprezentaciojat hoztuk
létre az egyes dokumentumoknak. Ebbdl a reprezentaciobol konnyen azonositha-
tok a dokumentumokban gyakran elfordulé mintazatok, fiiggetleniil attol, hogy
a konkrét alakja egy-egy allitdsnak mennyire ritka, vagy gyakori kifejezést tar-
talmaz. A 4. tablazatban lathaté néhany mondat ilyen modon behelyettesitett
valtozata. A behelyettesités kovetkeztében a mondatok nem csak egyszertibbé
valnak, hanem gyakran ismétl6dd mintazatok is kiemelhet&ek lesznek. A példa-
ban is megjelend "1889 1706 1706" minta arrol szol, hogy valamilyen allapotaban
valamelyik szemrdl milyen adatokat jegyeztek fel. Ennek a mintanak a néhany
leggyakoribb megjelenési forméja a szévegekben: "st. o. u.”, "st. 0. s.", "st. o.
d.”, "moct 0. d.", rl. 0. u.", "rl. o. sin.”, "status o. s.", "tdvozdskor o. d.", "b-
scan o. d.", stb. Jellemz6 tovabba erre a mintéra, hogy sor elején jelenik meg. A
példamondatokban lathaté az is, hogy hol jelennek meg a 2. 4bran lathatd 2016-
os azonositoval ellatott részfa egyes kifejezései, amik a mondatban leirt allitas
helyét jelolik meg.
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Bar vannak esetek, amikor az ugyanazzal az azonositoval ellatott kifejezések
nem mind tekinthetéek egy csoportba sorolhaténak, a kozottik fennallo kap-
csolat hierarchiajat a részfakbol meg lehet hatarozni, illetve a csoportokat meg-
hatarozoé kiiszobérték megfelels hangolasaval allithato a klaszterezés finomsaga.
Tapasztalataink szerint nem érdemes nagyon sziik csoportokat definialni, hiszen
sok esetben az egymassal lazabb kapcsolatban allo kifejezések is jol illeszthetSek
az eredményiil kapott mintazatokba. Jo példa erre a NUMz (a NUM valamilyen
szamot jelol) és a th., illetve ezek valtozatainak csoportja, ahol az egy gyogyszer
adagolasara vonatkozo meghatéarozés tulajdonképpen egy terapia. Ezzel szemben
a NUMdn sokkal inkabb a vizsgélatokhoz, idépontokhoz besorolt kifejezés. Ha
a csoportositasnal hasznalt kiiszobértéket alacsonyabbra allitjuk, akkor az ilyen
tagabb asszociaciokat elveszitjiik. Az egyensily megtaldlasa tovabbi kutatas té-
méaja, melyhez orvosszakértGk bevonasara is sziikség van.

4. tablazat. Néhany példamondat, ahol a szavakat és kifejezéseket a hozzajuk
tartozo klaszterazonositoval helyettesitettiik

1518 1706 1706 : 2016 tiszta iti 2007 , 2045 , szemfenék-szerte 2007 , 1956
a macula_kemény exsudatum , 2007 .

fu. 0. u : mko. tiszta iiti tér , ép_papilla , szemfenék-szerte ma-k ,
pontszerd_vérzés , a macula_kemény exsudatum , oedema .

2071 1706 1706 : 2016 felett és nasalisan szivargd , ischaemias _teriilet ,
kis neovasc. burjanzés , 2049

flag o. d. : macula felett és nasalisan szivargo , ischaemiés _teriilet ,

kis neovasc. _burjanzas , macula_ oedema

2016 sima , csillogo , 2007 és a 1789 tiszta .

cornea sima , csillogd , dllomdnya és a hdtlapja tiszta .

2016 tizsta . 1706 friss 1884 nem lathato .

lencse tizsta . funduson friss kdros nem lathato .

2016 tiszta , 1789 tiszta , 1789 tiszta , 1789 békés , 1789 jol reagal .
stroma tiszta , hdtlap tiszta , csarnok tiszta , iris békés , pupilla jol reagél .

2016 nem vizsgalhato erés fénykeriilés miatt .

periféria nem vizsgalhato erés_fénykeriilés miatt .

1889 1706 1706 : 1998 , halvany conjunctiva , 2016 epithelialis pontszerd kiemel-
keds sziirkésfehér laesi (j»b, balon csak NUM-NUM laesio ) , a cornea_mély rész
épek ,transparens , 1812 mély , tiszta , 1789 békés , 1812 tag , kerek , centréilis ,
2007 jol reagél .

st. 0. u : ép_véddszerv , halvany conjunctiva , cornedn epithelialis pontszerd_ki-
emelkedS sziirkésfehér laesi (j»b, balon csak NUM-NUM laesio ) ,

a cornea_mély rész épek , transparens , csarnok kp mély , tiszta , iris békés ,
pupilla_ kp tag , kerek , centralis , fényre jol reagal .
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4. Konklazidé

A Kklinikai dokumentumok mind a tartalmuk, mind a nyelvhasznalatuk miatt egy
domeénspecifikus alnyelvet reprezentalnak. Ezeknek a szévegeknek a f6 tulajdon-
sdga a nagy mennyiségi zaj jelenléte, ami a helyesirasi hibakbol, a roviditésekbdl
és a hianyos szintaktikai szerkezetekbdl adodik. A szévegekben talalhato infor-
maciok kinyerését tovabb neheziti, hogy az olyan kis nyelvekre, mint a magyar,
nincsenek kész lexikai ercforrasok, amiket més nyelvek esetén a szdvegekben
szereplé kifejezések és a kozottiik fennallo kapcsolatok azonositasara gyakran
hasznélnak. Ezért az ilyen lexikonok elgallitasa orvosszakértdi feladat. A nyers
dokumentumok kezdetleges el6feldolgozassal torténs atalakitasa azonban jelen-
tésen megkonnyitheti és hatékonyabba teheti ezt a munkat. Cikkiinkben olyan
korpuszalapt modszereket mutattunk be, amik jol teljesitenek roviditések auto-
matikus feloldaséara, tobbszavas kifejezések felismerésére és ezek hasonlosaganak
meghatarozasara. A dokumentumoknak egy olyan félig strukturalt reprezenta-
civja jott létre ezeknek a moduloknak az alkalmazaséval, ami az emberi fel-
dolgozést tamogatja, hatékonyabbé teszi. Tovabba a hasonloségi metrikdk altal
definialt szorosabb vagy lazabb kapcsolatok egy relacios tezaurusz épitése soran
annak kezdeti allapotat képzo informéaciok is lehetnek.
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