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情報システムを設計するに当たり、データ量の見積はその基礎となるものである。電子カルテから地域医療連携

基盤、そして全国規模の医療基盤へと医療情報システムの規模が拡大していく中で、電子カルテのデータ量を予

測することは、単に必要なストレージを見積もるために必要なだけではなく、表示領域のサイズやデザイ

ン、データの読み込み速度など、電子カルテアプリケーションの User Experience(UX)における前提条件として本

来不可欠なものである。そのためには、電子カルテ記載量の予測モデルを構築する必要があると考えられる。そ

こで、本研究では、予測モデルを創出するための予備的な調査として、電子カルテの記載文字数に関する分析を

行った。具体的には、ある大学病院の電子カルテについて、2006年〜2016年の11年間における患者毎の年間記

載文字数を、外来、入院及び全体のそれぞれについて計測した。その結果、患者毎の電子カルテ年間記載文字数

は、外来、入院及び全体のいずれにおいても概ね対数正規分布に従うことが明らかになった。また、記載文字数

は継続的に増加していることも明らかになった。次に、予測モデルにおける説明変数の候補として、患者毎

の、年間外来受診日数、年間入院日数及び前年の記載文字数について、電子カルテ年間記載文字数との相関関係

を検討した。その結果、或る程度の相関はあるものの、いずれも説明変数としては不十分であった。本研究の結

果、非常に記載量の多いカルテが存在すること、記載量そのものが増加していることが明らかになった。これら

は、電子カルテアプリケーションが取り扱うべきデータ量の前提条件としては重要なものと考えられる。今後

は、計測を年単位ではなくより短い月単位、日単位又は入院単位等にした分析を試み、予測モデルの検討を行

う。
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Abstract: Despite the popularization of electronic medical records, the amount of description of electronic medical 
records and its changes over time are not clear. In designing an electronic medical records system, prediction of the 
amount of description is important. As a preliminary survey to create a prediction model, we analyzed the number 
of characters described in the electronic medical records and examined candidates for explanatory variables in the 
prediction model. As a result of the analysis, it became clear that the annual quantity of electronic medical records 
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1.背景 
カルテを中心とする診療記録の電子化が進んでおり、400 

床以上の医療機関への電子カルテ導入率は 70％に達して

いる 1)。医師法上の診療録の保存年限は 5 年 2)であるが、特

定生物由来製品の使用記録の保存期間が 20 年であること 3)、

医療安全管理上過去の記録を参照する必要が生じること、電

子化することにより保存場所の問題が緩和されることなどから、

電子化されたカルテの保存期間としては 20 年以上が想定さ

れる。従って、電子カルテのデータは非常に長期間に渡って

蓄積されていくと考えられる。 
一般に情報システムの設計に際して、保存すべきデータ量

は基礎的な指標と考えられる。しかしながら、紙カルテの記載

量についての調査・解析 4)や、電子カルテ化により外来受診

毎の記載量が増加するという報告 5)はあるものの、入院・外来

を含めた電子カルテ全体の記載量や、電子カルテ化以後の

経時的変化については明らかになっていない。 
 

2.目的 
電子カルテから地域医療連携基盤、そして全国規模の医

療基盤へと医療情報システムの規模が拡大していく中で、電

子カルテのデータ量を予測することは、単に必要なストレージ

を見積もるために必要なだけではなく、表示領域のサイズや

デザイン、データの読み込み速度など、電子カルテアプリケ

ーションの User Experience(UX)における前提条件として本来

不可欠なものである。加えて、電子カルテの記載量は記載を

行う医療従事者の業務量にも影響する。 
電子カルテのデータ量を予測するためには、電子カルテ

記載量の予測モデルを構築する必要があると考えられる。そ

こで、本研究では、予測モデルを創出するための予備的な調

査として、電子カルテの記載文字数に関する分析を行った。 
 

3.方法 

3.1.カルテ記載量の調査 
京都大学医学部附属病院(病床数 1,121 床、一日平均外

来患者数 2,834 人、以下対象病院)に導入されている電子カ

ルテを対象システムとした。対象病院では 2005 年 4 月に電

子カルテシステムを導入し、2011 年 1 月及び 2016 年 4 月に

システムの更新を実施している。調査対象は 2006 年から

2016 年までに記載された電子カルテとした。また、カルテの

各記事における患者の状態としては、外来診療及び入院診

療の 2 種類に大きく分類される。 
そこで、患者カルテを記載年毎に入院及び外来に分類し

て記載量を計測した。記載量の単位としては文字数を用い、

全角・半角のいずれも 1 文字としてカウントした。以下では、1
患者の 1 年間のカルテ記載文字数を「患者別年間記載量」と

する。患者別年間記載量の集計イメージを図 1 に示す。 

 

図 1 患者別年間記載量の集計イメージ 

 

3.2.説明変数候補の検討 
次に、予測モデルにおける説明変数の候補を検討した。カ

ルテの記載は診療に伴って発生することから、外来について

は受診日数、入院については入院日数に比例して記載量が

増加すると予想される。また、記載量に疾患や診療科による

違いがあるとしても、患者の疾患や受診診療科が大きく変化

しないと仮定すると、前年の記載量から大きく変化することは

少ないと推測することが可能である。そこで、説明変数の候補

として、年間受診日数、年間入院日数及び前年の記載量に

ついて、患者別年間記載量との相関関係を調査した。 
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4.結果 

4.1.全期間の特徴 
対象期間全体における患者別年間記載量の集計結果を

表 1 に、患者別年間記載量（10 万文字以下）のヒストグラムを

図 2に、患者別年間記載量の対数ヒストグラムを図 3に示す。 
表 1 より、入院と外来において、件数及び記載量の両方に

顕著な差が見られる。また、最大値は外来でも約 84 万文字、

全体及び入院では約 820 万文字であり、100 万文字以上の

カルテが 1,000 件以上存在している。 
次に、分布について、図 2 より、患者別年間記載量は正規

分布ではないことが予想されるが、図 3 より、患者別年間記載

量は対数正規分布に従うことが予想される。そこで、患者別

年間記載量の常用対数に対して、正規分布に対する適合度

検定である、コルモゴロフ-スミルノフ検定及びシャピロ-ウィル

ク検定を行ったところ、いずれの検定においても、全体、外来、

入院の全てにおいて有意水準 5%で帰無仮説が留保され、

患者別年間記載量は対数正規分布に従うことが示された。 
 

表 1 対象期間全体における患者別年間記載量 

 全体 外来 入院 

件数 883,312 881,770 151,600 

平均値 25,647 10,401 88,940 

中央値 4,285 3,833 28,342 

最大値 8,209,843 839,453 8,203,040 

100 万文字以上の件数 1,577 0 1,454 

対数の平均値 8.412 8.167 10.227 

対数の中央値 8.363 8.251 10.252 

対数のコルモゴロフ- 

スミルノフ検定 0.772 0.2209 0.8638 

対数のシャピロ- 

ウィルク検定 0.4889 0.6805 0.477 

 
 

図 2 患者別年間記載量（10 万文字以下）のヒストグラム 

 

4.2.経時的変化 
対象期間の各年毎の患者別年間記載量の平均値及び中

央値の推移を図 3,4 に示す。全体、外来、入院のいずれにつ

いても、平均値と中央値の双方で患者別年間記載量が増加

し続けている。 
 

図 3 患者別年間記載量の対数ヒストグラム 

 

   図 4 患者別年間記載量の平均値推移 

 

図 5 患者別年間記載量中央値推移 
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4.3. 説明変数候補 
次に、患者毎の年間受診日数、年間入院日数及び前年の

記載文字数と、患者別年間記載量の相関関係について検討

を行った。外来の患者別年間記載量と、患者の年間受診日

数の散布図を図 6 に、入院の患者別年間記載量（100 万文

字以下）と、患者の年間入院日数の散布図を図 7 に、前年の

記載量が 0 文字の患者を除いた患者別年間記載量(100 万

文字以下)と前年の患者別年間記載量との散布図を図 8 に示

す。 
 

図 6 外来の患者別年間記載量と年間受診日数の散布図 

 
受診日数と外来カルテの患者別記載量の関係について、

図 6 より、正の相関が示唆される。相関係数を求めたところ、

0.674 となり、0.5%水準で有意であった。他方で、診療日数が

多いにもかかわらず年間記載量が必ずしも多くないケースが

多く存在している。 
 

図 7 入院の患者別年間記載量と年間入院日数の散布図 

 
入院日数と入院カルテの患者別年間記載量の関係につい

て、図 7 より、正の相関が示唆される。相関係数を求めたとこ

ろ、0.718 となり、0.5%水準で有意であった。受診日数と同様、

入院日数についても入院日数が長いにもかかわらず記載量

が多くないケースが多く存在している。 

図 8 患者別年間記載量（100 万文字以下）の前年との散布

図 

 
前年の記載量と患者別年間記載量の関係について、図 8

より、弱い正の相関が示唆される。相関係数を求めたところ、

0.693となり、0.5%水準で有意であった。しかしながら、昨年の

記載量との差が大きい患者も多く存在している。 
 

5.考察 

5.1.患者別年間記載量の特徴 
患者別年間記載量は、対数正規分布に従うことが明らかに

なった。これは、紙カルテを対象とした先行研究の結果と一

致している 4)。 
他方で、多くのカルテでは年間数千~数万文字が入力され

ているが、いくつかのカルテについては年間数百万文字の入

力が発生している。紙カルテにおける記載文字数については、

先行研究の計測単位がページであることもあり未調査である

ものの、年間の記載量としては数万文字が限度であろうと考

えられる。 
電子カルテの記載量が非常に大きくなる理由としては、以

下の 3 つが考えられる。 
1 処方や検査・処置等の指示内容は、オーダリング機能

から自動的に転記されるため、記載作業が省力化され

ている。 
2 コピー＆ペーストが可能であるため、過去の記録をそ

のまま引用し、直近の内容を追記する記載スタイルが

生じている。 
3 入力がどの端末からでも可能であり、看護師やコメディ

カルによる記載が増加している。 
カルテの記載量の増大は、情報システム化による UX の変

化とも相まって、カルテの読み方にも影響を与えている可能

性もある。 
情報システムの観点からは、数千～数万文字のカルテと数

百万文字のカルテを同程度のパフォーマンスで処理すること

はかなり困難であり、正常に処理できない可能性もある。電子

カルテシステムの設計においては、記載量に大きな幅がある

こと、記載量が増加し続けることに十分留意する必要があると

考えられる。 
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5.2. 患者別年間記載量の経時的変化 
患者別年間記載量は、入外のいずれについても増加傾向

にある。この理由としては、以下の 2 つが考えられる。 
1 オーダリングシステムや電子カルテシステムの導入以

降も、ある程度の紙運用は残存しており、それらのシス

テムへの移行は徐々に進行している。それらの移行分

が 5.1 に挙げた１の理由から自動転記に追加されてい

る可能性がある。 
2 同じく 5.1 に挙げた 2 の理由から、コピー＆ペーストを

繰り返すことで記載量が徐々に増加している可能性が

ある。 
 

5.3.説明変数候補について 
患者別年間記載量の説明変数の候補として、年間受診日

数、年間入院日数及び前年の記載量を検討したが、ある程

度の相関関係にはあるものの、説明変数としては十分ではな

いと考えられる。 
カルテは診療内容及び診療に必要な内容を記載するもの

であるから、診療の回数としての受診日数及び入院日数にあ

る程度従属すると考えられるが、より詳細には診療行為の件

数に従属すると考えられる。他方、個々の患者における、疾

患・病態の困難度・複雑度・稀少度にも従属すると考えられる

が、単純に同じ患者の過去の記載量と線形な関係にあるわ

けではないと考えられる。これらの診療の量的側面及び複雑

性の側面は、疾患の分類及び診療報酬請求に反映されると

考えられる。従って、DPC コードなどの病名・請求情報が説明

変数として利用可能である可能性がある。 
また、5.1 及び 5.2 で検討したように、過去の記録のコピー

＆ペースに加筆するという記載スタイルが存在すると仮定す

ると、年単位の記載量ではなく、日単位又は記事単位での経

時的な差分についてのミクロな分析が必要と考えられる。 
 

6.結論 
本研究では、電子カルテの年間記載量の特徴及び経時的

変化について分析し、併せて記載量の予測モデルの説明変

数候補について検討を行った。分析の結果、電子カルテの

年間記載量は対数正規分布に従うこと、記載量が増加してい

ることが明らかになった。また、入院患者については年間百

万文字以上の記載が発生するケースが一定数存在すること

が明らかになった。 
説明変数については有力な候補を見いだすことができな

かったが、病名・請求情報の利用可能性が示唆された。また、

よりミクロな単位での経時的な差分の分析の必要性が示唆さ

れた。 
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