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Osszefoglalé: A betegségek kapcsolatrendszerének populaciészintii
elemzése rejtett osszefiiggéseket tarhat fel a betegségek Osszefiiggésére,
kialakuldsara vonatkozéan. A szovédménykutatas egyik eszkoze az a
halézatelméleti alapokon nyugvé megkozelités, amely grafok
segitségével szemlélteti és irja le a betegségek kapcsolatrendszerét.
Jelen  publikiacioban azt a  moddszertant ¢és  kapcsolodo
szoftveralkalmazast mutatjuk be, amely az egészségiigyi finanszirozasi
adatbazis adatai alapjan képes betegséghaléozatokat generalni és
osszehasonlitani.

Bevezetés

Magyarorszagon az egészségligyi intézményeknek az ellatasi
kotelezettségiik mellett jelentési kotelezettségilik is van, mivel
az allami koltségvetési szervek utdfinanszirozas keretében
térittkk meg az ellatd intézmények koltségeit. Ezen
adatszolgaltatasi kotelezettség révén jon 1étre az egészségiigyi
finanszirozéasi adatbazis, amely tartalmazza a paciensek
személyes adatait, az alkalmazott egészségiigyi ellatds kodjat
¢s idOpontjat, valamint az ellatashoz kapcsolddo betegségek
BNO azonositdjat. Az egészségligyl finanszirozasi adatbazis
ily médon egy orszagos méretii elektronikus egészségiigyi
labnyomnak tekinthetd, amely kell6en reprezentalja a magyar
lakossag egészségligyi adatait és szamos kutatds alapjat adja
[1,2]. Mindemellett, az adatbéazisban tarolt megbetegedések
megfeleld alapot biztositanak ahhoz, hogy elkészitsiik a
magyar lakossdg betegséghalozatat ¢és ezen halozatot
tudomanyos kutatasok soran elemezziik.
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Modszer

A finanszirozasi adatbazisban tarolt megbetegedési adatok
egy-egy paciensre vonatkozdéan nyUjtanak informaciot a
paciens betegségeire vonatkozoan. A rendelkezésre allo adatok
azonban nem elemezhetok megfeleld adatelokészitési
miuveletek elvégzése nélkiil. Az adatelokészités soran
foglalkozni kell az adatok tisztitasaval, konvertalasaval, illetve
szlirésével is, hogy csupan a relevans, valés megbetegedési
adatokat hasznaljuk fel elemzéseink soran. Ezen miiveletek
koziil kiilon kiemelendd az adatok sziirésének fontossdga, mely
soran gondoskodnunk kell példaul arrol, hogy a bekiildd
iranydiagnozisok ne  keriiljenek a  betegséghaldzatok
készitésekor felhasznalasra.

A megfeleld adateldkészitést kovetden rendelkezésre allo
adatok a péciensek és a betegségek kapcsolatat irjak le, amely
kapcsolatrendszert egy olyan paros grafként képzelhetjiik el,
ahol a paciensek alkotjak az egyik, a betegségek pedig a masik
objektumhalmazt. Ezen péaros grafbél matrixmiveletek
segitségével két unaris projekcid hozhatd létre [3]. Egyrészt
elkészithetjiik a  péaciensek  kapcsolatrendszerét  leird
beteghalozatot, masrészt létrehozhatjuk a betegségek kozti
Osszefliggéseket feltaro betegséghalozatot.

A paciens-betegség paros grafbol képezhetd betegségekre
vetitett projekcid6 tehat egymodusti  betegséghaldzatot
eredményez. A halézatdban az egyes cslUcspontok a
betegségeket reprezentaljdk és két betegség kozott akkor jon
létre €1, ha legalabb egy olyan pacienst tartalmaz a kiindulo
adathalmaz, aki mindkét betegségben szenved. Amennyiben
kiilonbozé betegcsoportokra készitjik el ily modon a
betegségek halozatat, akkor a betegcsoportokra jellemzd
specialis halozatok Osszehasonlithatova vallnak, s ezéltal az
egyes betegcsoportokra specialisan jellemzd tipikus betegségek
is feltarhatok.

Az igy kialakithatd Dbetegséghalozatokban az egyes
betegségek kozotti Osszefiiggések jellemzésére 3 numerikus
mérészamot definidltunk, melyek révén a betegségek



Osszefiiggésének relevancidja tobb aspektus szerint is
értekelhetdveé valik. Ezek a mérészamok a kovetkezok:

e abszollit gyakorisag: Az ¢élekre jellemzd abszolut
gyakorisdg megadja, hogy az ¢l altal G6sszekotott
csomopontok altal reprezentdlt betegségek hany
paciens esetében fordulnak eld egyiitt a vizsgalt

populacidban.
e relativ gyakorisag: A relativ gyakorisdg az abszolut
gyakorisag értékének és a vizsgalt

populacidban/betegecsoportban  megjelend  dsszes
kapcsolat szdmanak aranya.

o feltételes gyakorisag: A feltételes gyakorisag az
abszolut gyakorisag értékét a szoban forgd
betegségek koziil legalabb az egyik betegségben
szenvedo paciensek szamahoz aranyositja.

Az adatelemzések soran a vizsgalati szempontok alapjan
szamos kiilonféle betegséghalozatot hozhatunk I1étre. Ezen
betegséghaldzatok Osszehasonlitasa érdekes
Osszefiiggésekre/eltérésekre hivhatja fel a kutatok figyelmét.
Ily moédon Osszehasonlithatova vallnak példdul a kilonféle
betegcsoportok betegséghalozatai. Ezen betegséghalozatok
Osszehasonlitdsa lehetdvé teszi példaul a betegsegek
megjelenésének betegcsoportokhoz vald kapcsolasat. Tovabbi
érdekes adatelemzések alapjat adhatja a halozatok iddébeni
valtozasanak vizsgalata is.

A halozatok Osszehasonlitdsa torténhet vizudlisan €s
numerikusan 1s. Az elkészilt halozatok megfeleld
vizualizalasaval kiemelhetOk a relevans Osszefiiggések vagy
kiilonbozoségek. A vizualis kiemelés mellett fontos szempont
azonban, hogy a haldzatok hasonlosagat konkrét mérdszam
segitségével is ki lehessen fejezni. Kutatasaink soran erre célra
a Spearman-féle rangkorrelacios, numerikus értéket hasznaljuk,
melyet a halozatokban megjelend ¢élek rangsorszdmain
értelmeziink.

Alkalmazasi példa

A haélozatok dinamikus generalasdra ¢és felhasznaldbarat
elemzéséhez egy kifejezetten erre a célra fejlesztett alkalmazast



hoztunk 1étre (1. dbra). Az alkalmazas harom {6 funkcidja: az
elemzendd betegcsoportok eldallitasa, a rajuk jellemzo
halézatok automatikus generdldsa megjelenitése, valamint ezen
halozatok 0sszehasonlitésa.
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1. abra A halozatgeneralo és elemzo alkalmazas képernydje

A Dbetegcsoportok eldallitdsakor hétféle adatszlird 4ll a
felhasznald rendelkezésére, melyek segitségével pontosan
definidlhato a vizsgalandd betegcsoport. A meghatarozott
betegcsoport adatai alapjan az alkalmazas automatikusan
létrehozza a betegcsoport betegséghdldzatat. A legeneralt
halozatok elmenthetdk a tovabbi esetleges késdbbi felhasznalas
céljabol.

A halézatok vizualizacigja soran az ¢élek jellemzésére
valaszthatunk az abszolut, relativ és feltételes gyakorisag
mérészamok koziil. Az alkalmazas képes egy, vagy két halozat
egylittes megjelenitésére is. Két halozat megjelenitése esetén a
halézatok kozti eltéréseket az alkalmazas grafikusan kiemeli.
Az eltérések kiértékelése torténhet az 1j cstcsok, 1) élek,
valamint az ¢élsulyok alapjan. Az ¢élstulyok eltérését az



alkalmazas a kivalasztott mérdszdm alapjan értékeli ki és a
felhasznalo altal megadott kiiszobértéket meghalado eltéréseket
grafikusan kiemeli.

A 2. abra az ezen alkalmazds segitségével generalt
halézatokra mutat példat. Az abra bal oldalan egy nagyméretii
férfiak alkotta betegcsoport betegséghaldzatanak, jobb oldalan
pedig ugyanilyen szempontok alapjan valogatott ndoi
betegcsoport betegséghaldzatanak 10 legnagyobb élsullyal bird
részhaldzata tekintheté meg.

o4 & s N4D

: o > DB E iy

L BSn. T, "'-_';—', b 'I':{ =T -
76 Tyl N pz
iR = o 70 2322% 1o
i o 2 d u;J &= - - ;_s:

2. abra Példahalozatok. bal oldal: néi betegcsoport, jobb
oldal: férfi betegcsoport

A halozatok csucspontjain a betegségek — harom karakterre
aggregalt — BNO kodja lathato, az élek sulyozasaként pedig a
betegségkapcsolatok relativ gyakorisaga jeleniti meg. A két
halozaton Osszehasonlitdsakor megfigyelhetjiik, hogy a
leggyakoribb betegség-betegség kapcsolat mindkét haldzatban
azonos betegségek kozott jon létre (I125: Idilt ischaemids
szivbetegség ¢s [10: Elsddleges magasvérnyomas-betegség),
azonban ezen betegségek egyiittese eldfordulasanak relativ
gyakorisaga mar jelentds eltérést mutat a két csoport esetében.
A ndi betegcsoport esetében csupan a betegek negyedénél, mig
a férfiak esetében a betegek harmadéandl talalhaté meg
egyszerre a magas veérnyomds ¢€s az idiilt ischaemids
szivbetegség. Az abran piros szinnel vannak kiemelve azon
csucspontok, amelyek nem jelennek meg a masik betegcsoport



10 leggyakoribb ¢lét tartalmazd részhalézatban. NOknél a
spondylosis (M47) ¢és az egyéb profilaktikus eljarasok
sziikségessége (Z29), mig a férfiaknal a prostata tultengés
(N40) és a tiidégyulladas (J18) jelenik meg uj cstucsként a
halézatban. A két teljes halozat hasonlosagat méré Spearman-
féle rangkorrelacios  érték  (0,7152) kozepesen  erds
hasonlosagot mutat.

Konkluzio

A bemutatott modszertan és alkalmazas hasznos segitséget
nyujthat az orvosszakmai kutatasok terén. Az alkalmazés
segitségével egyrészt igazolhatok az ismert és tapasztalati
megfigyelések, masrészt 0 Osszefliggések is felfedezhetdk. A
vizudlis kiemelés nagyban segiti az orvosszakmai kutatok
munkdjat, mivel ennek segitségével a rejtett Osszefiiggések
nem csak a numerikus mérdszdmok Gsszehasonlitasaval
tarhatok fel, hanem vizualisan is szemléltethetok.
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