
빅데이터를이용한

폐암환자의의료행태분석

김제훈

서울아산병원호흡기내과





연구배경

• In Korea

– New cases: 24,267

– Death cases: 17,963
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- 우리나라 주요 암의 조발생률 및 조사망률 (명/10만 명)
2015년 보건복지부 암등록통계(국가승인통계 117044호)                                 2016년 통계청 사망원인통계(국가승인통계 제
101054호)
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연구목적

• 건강보험심사평가원의 빅데이터를 활용하여

폐암 환자의 지역에 따른 발생과 치료 양상 및

의료이용 행태 분석



국내의빅데이터선행연구-1

Cancer Res Treat. 2017;49(2):330-337



국내의빅데이터선행연구-2

Perspectives in Nursing Science Vol. 10 No. 1, 52-64, April, 2013



국내의빅데이터선행연구-3

2010년 국민건강보험 건강보험정책연구원 연구보고서 2010-12

– 2006~2009년 건강보험자료 및 중증암등록환자
자료를 활용하여 지역별 의료 이용 및 지역간 의
료이동량을 환자 거주지별/ 의료기관 소재지별
로 분석함

– 2009년 거주지별 암진료환자의 서울의료 이용
률 현황 분포

• 부산(19.3%), 광주(20.3%), 대전(29%), 강원(42%), 전
북(26%), 경남(26%)

–폐암의 거주지역 내 의료기관내 의료이용률: 
55.2%관외 의료이용률: 44.8%

–제한점: 지역간 분석이 폐암이 아닌 전체 암으로
만 분석
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2010년 국민건강보험 건강보험정책연구원 연구보고서 2010-12



국내의빅데이터선행연구-4

Cancer Res Treat 2017.



국외의빅데이터선행연구 -1

Journal of Thoracic Oncology 2013; 8: 1128-1135.



국외의빅데이터선행연구 -2

Int J Oncol 2015; 47: 739-746.



연구방법

• 연구 설계
–건강 보험 청구 데이터를 이용한 후향적 코호트 연구

• 연구 대상 정의와 기준
–연구 대상 질환: 폐암

–피험자 포함 기준: 주/부 상병에 폐암 진단(C33, C34 및 하위 코드)
이 있는 폐암 환자

–피험자 제외 기준: 연구기간 첫 해(Washout period)에 폐암 진단
코드(C33, C34)를 가지고있는 환자
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• 폐암 발생의 역학적 특성 조사

–새롭게 진단된 폐암에 대해 발생률을 산출하기 위하여 첫 1년
간을 Wash-out period로 설정

–심평원 청구 코드에서 상병코드 부여시기 및 요양기관 지역코
드를 이용하고 자료 수집



연구방법

• 폐암 환자의 의료 이용

–폐암의 치료에 따른 의료 이용(수술, 투약, 처치, 외래, 입원)에
대한 청구 코드를 이용하여 자료 수집

–치료 형태(수술, 항암화학요법, 방사선 치료)에 따른 현황, 비용
산출 분석



연구방법

• 폐암 환자의 의료 이용 행태

–청구된 요양기관 코드 정보를 이용하여 폐암 환자의 의료기관
이용 자료(거주지지역, 타 지역 소재) 분류

–청구 형태(건강보험, 의료급여, 보훈)에 따라 분류



목표로하는연구결과

• 실거주지 별 주치료지역 비율로 환자들의 서울 쏠림 현상
및 상급종합병원 이동횟수를 통하여 닥터 쇼핑에 대한 문
제 제기

• 상급종합병원의 이동횟수에 따라 진단시점부터 치료시점
까지의 기간 연장 확인.



목표로하는연구결과

• 진단 초기기간(1년 내) 이용한 주치료병원 지역에 따른 사
망률 분석

• 폐암 환자의 진료(입원/외래/응급)이용빈도
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