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本日の発表について開示すべきCOIはありません
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本日のアジェンダ

１．医療情報連携プラットフォーム

２．FHIRへの取り組み

３．導入事例

４．最後に
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医療情報連携プラットフォーム
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医療情報連携プラットフォーム

➢ 電子カルテ/部門システム間のメッセージをリアルタイムで取得、リアルタイムデータ活用が可能。
➢ 開発環境を搭載しているため、機能開発をタイムリーに、比較的短時間で、柔軟に対応可能。
➢ HL7 FHIRでの蓄積を標準でサポート

■概要図
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FHIRへの取り組み
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FHIRへの取り組み

■HL7® FHIR ®について

⚫ Web通信の一般的な技術であるRESTを使用して
可読性が高く取り扱いがし易いJSON/XML形式の
データの集合（Resources）をやり取りする、
短期間（Fast）で実装可能な医療情報交換標準規格
（Healthcare Interoperability）。

➢ データ活用のニーズに対して、FHIR-APIを標準搭載しているWeb/スマホアプリ、
システムが今後、拡大していくことが見込まれる。

➢ ニーズは日々変化するものであり、柔軟に対応できるプラットフォームでFHIRを
実装することに意義があると考えている。

2022/1/26中央社会保険医療協議会総会
（第513回）資料R4年度診療報酬改定
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FHIRへの取り組み

他システムHIS

FHIRサーバ
データ参照

FHIR変換

２．ファサード型

データ問合せ
REST

➢ FHIR形式でデータを蓄積するリポジトリ型
➢ FHIR形式に都度変換してデータを返却するファサード型

他システムHIS

FHIRサーバ

データ参照

FHIR変換

１．リポジトリ型

REST

FHIR

■FHIRサーバ構成
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FHIRへの取り組み

➢ ユースケースに応じて、使い分ける必要がある

■リポジトリvsファサード

観点 リポジトリ型 ファサード型

データ取得 〇 事前に変換されているため、パフォーマン
スが良い

× 都度変換するため、データ量が多い場合パ
フォーマンスが悪い

データ容量 × データを蓄積するためのストレージが必要
となる

△ 蓄積しないため、追加ストレージはあまり
必要ない

データ修正 × データを登録し直す必要がある 〇 変換プログラムやマスタを修正するだけで
よい

データ検索 〇 汎用的に実装されている × 取得先となるDBに依存する

データ最新性 △ 登録されるまでのタイムラグが発生する 〇 ほぼリアルタイム

データ履歴 〇 変更の都度データを更新しているため、履
歴を追いやすい。

△ 最新データのみ参照可能。
※日付指定で過去データを参照することは
可能
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FHIRへの取り組み

■医療情報連携プラットフォーム構成

他システム

電子カルテ

医療情報連携プラットフォーム

データ参照

データ
受信/取得

REST

FHIR

部門システム
I/F連携

FHIR
変換

データ
取得

➢ HISデータを取得し、FHIR形式の変換を行ってFHIRリポジトリを構築する。
➢ HISデータの取得方法は、電文連携やファイル連携、DB参照などが可能。
➢ 他システムからのデータ取得時、必要に応じてパラメータの追加やコードの標準化なども可能。
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他システム

電子カルテ

医療情報連携プラットフォーム
データ参照

データ
受信/取
得

FHIR

部門システム

I/F連携

FHIR
変換

データ
取得

REST

FHIRへの取り組み

■処理の流れの確認

①電文を受信

③応答電文を送信

②電文処理
・電文をそのままテーブルへ保管
・削除電文の場合はテーブルから削除
など
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他システム

電子カルテ

医療情報連携プラットフォーム
データ参照

データ
受信/取
得

FHIR

部門システム

I/F連携

FHIR
変換

データ
取得

REST

FHIRへの取り組み

■処理の流れの確認

④電文をパースし、FHIRリソースに変換
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他システム

電子カルテ

医療情報連携プラットフォーム
データ参照

データ
受信/取
得

FHIR

部門システム

I/F連携

FHIR
変換

データ
取得

REST

FHIRへの取り組み

■処理の流れの確認

⑤生成されたFHIRリソース

⑥FHIRサーバへPUT
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他システム

電子カルテ

医療情報連携プラットフォーム
データ参照

データ
受信/取
得

FHIR

部門システム

I/F連携

FHIR
変換

データ
取得

REST

FHIRへの取り組み

■処理の流れの確認

①REST APIツールより、
FHIRサーバへ問合せ

URL構成
https://[サーバ名]/[FHIRリポジトリURL]/[リソース名]?[検索条件]
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他システム

電子カルテ

医療情報連携プラットフォーム
データ参照

データ
受信/取
得

FHIR

部門システム

I/F連携

FHIR
変換

データ
取得

REST

FHIRへの取り組み

■処理の流れの確認

②FHIRサーバでリクエストを受信
③リクエストURLを解析

④FHIRリポジトリへ問合せ
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他システム

電子カルテ

医療情報連携プラットフォーム
データ参照

データ
受信/取
得

FHIR

部門システム

I/F連携

FHIR
変換

データ
取得

REST

FHIRへの取り組み

■処理の流れの確認

⑤FHIRリポジトリから結果受信

⑥結果返却
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他システム

電子カルテ

医療情報連携プラットフォーム
データ参照

データ
受信/取
得

FHIR

部門システム

I/F連携

FHIR
変換

データ
取得

REST

FHIRへの取り組み

■処理の流れの確認

⑦問合せ元へ結果が返却される
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導入事例
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導入事例

➢ HISデータを取得し、FHIR形式の変換を行ってFHIRリポジトリを構築する。
➢ REDCapからFHIRデータを取得し、臨床研究に活用する。

■大阪公立大学医学部附属病院様 事例
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対象データ 連携タイミング 取得元 備考

患者基本情報 1回/日 電子カルテ 更新日時をもとに差分取得

患者プロファイル 1回/日 電子カルテ 更新日時をもとに差分取得

患者病名 1回/日 電子カルテ 全件取得

入退院歴 1回/日 電子カルテ 更新日時をもとに差分取得

タグマスタ/テンプレート 1回/日 電子カルテ 更新日時をもとに差分取得

薬剤（処方・注射） リアルタイム 電子カルテ 電文による連携

臨床検査結果 リアルタイム 部門システム 電文による連携

微生物検査結果 リアルタイム 部門システム 電文による連携

バイタルサイン リアルタイム 電子カルテ 電文による連携

血糖スケール リアルタイム 電子カルテ 電文による連携

導入事例

■対象データ

➢ 臨床研究目的のため、リアルタイム性は求められないが、今後の活用を視野に入れ、
血液検査や細菌検査などはリアルタイム連携とした。
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リソース 内容

Patient 患者基本情報

Practitioner 職員情報

Location 病棟・病室

Encounter 入退院情報

AllergyIntolerance アレルギー・禁忌

Condition 患者病名

Observation 検査結果

DiagnosticReport 診断レポート

導入事例

■対象リソース

➢ 15リソースを実装済み。
➢ 他リソースの追加も検討を進めている。

リソース 内容

Specimen 検体情報

QuestionnaireResponse 質問票回答

MedicationRequest 処方オーダ・注射オーダ

MedicationAdministration 処方実施・注射実施

Medication 薬剤情報

ServiceRequest オーダ情報

Questionnaire 質問票定義
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導入事例

■課題（マッピング検討段階）

⚫ 導入当時は、JP Coreの検討が進んでいないリソースがあった。

→ドラフト版に則り実装を進め、ドラフト版に存在しないリソースは
FHIR公式サイトに則り医療情報研究者及び有識者と確認しながら検討を進めた。

⚫ HISから受け取るデータだけでは完全なデータが作れなかった。

→HIS側データからは格納すべき値が判断できないが、必須であるエレメントは
固定値を入れておくなどの対応とした。
例：status:”final”

⚫ HISから受け取るデータにはコードのみで名称が含まれていないことがある。

→マスタを参照し、リソースを作成した。
例：検査項目マスタ、薬品マスタ、職員マスタ

⚫ HIS側データが標準コードに対応していない。

→マッピング表を完全に作成することが難しいため、動的に変換できるようにした。
FHIRリポジトリにはローカルコードを格納し、FHIR問い合わせ時に
標準コードでの検索や標準コードでの返却を可能とした。
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導入事例

■標準コードへの変換について

他システムHIS

医療情報連携プラットフォーム

REST

FHIR

I/F連携
FHIR
変換

データ
取得

変換表

http://xxx/FHIR/Observation?code=http://jpfhir.jp/fhir/eCheckup/CodeSy
stem/jlac10/1A010000000191111

ローカルコード ローカルコード名 ローカルコード単位 開始日 終了日 JLAC10コード JLAC10名称 JLAC10単位

1110尿蛋白定量 19000101 29991231 1A015000000127101 蛋白定量[尿] mg/dL

1111尿糖定量 19000101 29991231 1A025000000127201 糖定量[尿] mg/dL

1116尿中Bence Jones蛋白 19000101 29991231 1A110000000192011 Bence Jones蛋白定性[尿] 0

1122尿量 19000101 29991231 1A005000000492026 尿量 0

1190.01尿ｐH 19000101 29991231 1A035000000191101 pH[尿] 0

1190.02尿糖定性 19000101 29991231 1A020000000191111 糖定性[尿] 0

1190.03尿蛋白定性 19000101 29991231 1A010000000191111 蛋白定性[尿] 0

http://xxx/FHIR/Observation?code=http://local/CodeSystem/1190.03

ローカルコード – JLAC10コード変換表

"code": {
"coding": [
{
"code": "01190.03",
"system": "http://local/CodeSystem",
"display": "尿蛋白定性"

}
],
"text": "検査項目コード"

},

"code": {
"coding": [
{
"code": "1A010000000191111",
"system": "http://jpfhir.jp/fhir/eCheckup/CodeSystem/jlac10",
“display”: “蛋白定性[尿]"

}
],
"text": "検査項目コード"

},
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導入事例

■課題（実装段階）

⚫ HISから受け取るデータには空文字や日付が9999/99/99などFHIRサーバの
制約と合わないデータが存在する。

→不正データは登録しない、もしくは登録できるようなデータに変換した。
例：9999/99/99→2999/12/31

⚫ データの中に全角スペースが含まれていると、FHIRデータに変換ができない。

→全角スペースは削除してFHIRデータとして登録した。
半角スペースに関しては、そのままでも問題ない。

⚫ FHIR R4でFHIRサーバを構築したが、構築当初のREDCapがFHIR STU3にのみ対応していたため、
一部リソースを取得できなかった。

→MedicationOrder（STU3のリソース名）でのリクエスト発生時、
MedicationRequest（R4のリソース名）の内容を返却するようにした。

※現在はR4に対応したバージョンまでREDCapをバージョンアップしている。
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導入事例

■課題（検証段階）

⚫ 日時での検索を行うと、UTC（協定世界時）で検索が行われる。

→パッチを適用し、JST（日本標準時）での検索を可能とした。

⚫ REST問合せ時のパラメータを多数指定すると、エラーとなる。

→WebサーバにIISを使用したが、クエリサイズの最大値が2048Byteであった。
IISで対応可能な最大サイズを指定した。

⚫ FHIR公式ドキュメントに記載されている検索パラメータ（:notなど）が使用できない。

→FHIRサーバ側で対応されていない検索パラメータが存在した。
該当パラメータは実業務で使用する予定はなかったため、保留とした。

⚫ 大量データの問合せを行った際に、エラーが発生する。

→・サーバ側の処理に時間がかかり、タイムアウトとなっていた。
処理の改善・タイムアウト時間を調整した。

・サーバ側で一度のレスポンス件数に制限をかけている。
問合せ方法を変更し、上限以内に収まるようなリクエストに変更した。

・サーバ側で一度のレスポンス容量上限が存在する。
問合せ方法を変更し、上限以内に収まるようなリクエストに変更した。
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導入事例

■課題（導入後）

⚫ 更新が頻繁に発生するデータにおいて、履歴データ（history）が肥大化する。

→一部リソースについて、historyは保持しないようにした。
例：臨床検査結果において最終報告だけでなく中間報告も受信している。

データが更新されていない場合でも都度、ObservationにPUTしていた。

⚫ 臨床検査結果など、一度のデータ取得で複数の検査結果が含まれている場合など
複数リソースを作成する必要があるが、処理に時間がかかる。

→BundleでまとめてFHIRサーバにPUTすることで、処理速度を改善した。

➢ 実際にFHIRサーバの導入、使用をしてみると課題が多数見つかった。
➢ 施設様の協力・有識者のプロジェクト参画・FHIRプロジェクト経験者の参画が

プロジェクト成功には重要となる。
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最後に
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⚫ HISデータを標準化し、RESTを用いて取得ができる点は有用である。

⚫ JP Coreの検討やオープンソースライブラリの整備が進んでいけば、
FHIRに準拠したアプリケーションの開発が期待できる。

⚫ 医療情報をFHIR化するメリットを施設関係者に理解してもらう必要がある。

⚫ データ活用のニーズに対して、FHIR-APIを標準搭載している
Web/スマホアプリ、システムが今後、拡大していくことが見込まれる。

最後に

■FHIRの今後

⚫ 対応リソースを拡大していきたい。

⚫ FHIRリソースを活用したアプリケーションの開発を行いたい。

⚫ ファサード型のFHIRサーバも構築し、両者を実際に構築した上で
メリット・デメリットを把握したい。

■今後の取り組み
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