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A radiológiai praxist támogató számítógépes nyelvészeti alkalmazás lehet egy
az éppen gépelt dokumentumhoz hasonló leletek megtalálása. Demónkban egy
ilyen, általunk készített rendszert mutatunk be. A kitűzött cél részszövegekre a
leghasonlóbb leletek megtalálása, valamint a megtalált leletek rangsorolása.

A rangsor helyességének értékelésére rendelkezésünkre áll egy 200 elemű adat-
bázis, ahol az orvosok által kézzel lettek megadva a dokumentumokhoz legha-
sonlóbb találatok. Továbbá fontos kritérium volt, hogy a találatok között nem
szerepelnek olyan leletek, melyek diagnózisa negatív.

Két lelet közötti hasonlóság kiszámítását nagyban befolyásolják az emberi
tényezők, ilyenek a helyesírás, valamint a leletekből hiányzó információ vagy el-
térő írásmód. A helytelen helyesírás, mint a kisbetűk, illetve gépelési hibák a
figyelmetlenségből fakadnak, míg a hiányos információ és a különböző írásmód a
páciens aktuális orvosán múlik. Ebből következik, hogy a rendszernek képesnek
kell lennie az ilyen jellegű hibákból keletkező eltérések figyelmen kívül hagyására.
A leletek tárolását a Solr rendszer [2] segítségével végeztük, ami lehetővé teszi a
valós időben történő komplex kereséseket még rendkívül terjedelmes dokumen-
tumhalmaz esetében is.

A figyelmetlenségből eredő hibák javítása könnyen megoldható [1], de a le-
letek közötti orvosok stílusának eltérései több kihívást rejtenek. Ha az orvos
már tudja a beteg egy lehetséges diagnózisát, akkor legtöbbször nem írja le azt
egy másik leletbe, valamint a leletekben eltérő lehet a rövidítések értelmezése,
még ugyanazon orvos által írt leletek esetében is. A rövidítés értelmezése a kon-
textustól is függ, ilyen például a CA jelölés, ami a szövegkörnyezettől függően
jelenthet szívrohamot vagy rosszindulatú daganatot a hámszöveten. A talála-
tokat továbbá befolyásolják a tünetek, illetve a már diagnosztizált betegségek
fizikai helye, valamint a mérete. A két milliméteres csomó az agyban, illetve a
bélrendszerben teljesen más következményekkel járhat, így ezeket más méret-
kategóriába soroljuk, amit a hely és a nagyság határoz meg. A kór és a tünet
megnevezése is változhat, leletenként, részben az orvos szóhasználatától, részben
a lehetséges szinonimáktól függően. Az infarktus előfordulhat strokeként, vagy a
bekövetkezés helyétől függően agyvérzésként is. Ennek megoldása a kontextus-
tól függő szinonima-, illetve rövidítésfeloldás, azaz a szövegkörnyezetből kinyert
részinformációkból adjuk meg a rövidítés legvalószínűbb jelentését.

Előfeldolgozó lépések után – mint például a szótövezés és írásjelek eltávolí-
tása – a dokumentumok reprezentációját az unigramok és a kinyert numerikus



Szeged, 2015. január 15–16. 337 

 

 

 

tulajdonság-érték párok alkotják. A leghasonlóbb találatokat a leleteken tf-idf
normalizálással számítjuk ki, azzal a módosítással, hogy meghatározott szavak,
mint a szervek megnevezése, a méretkategóriák és bizonyos előre megadott tü-
netek nagyobb súllyal legyenek figyelembe véve.
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