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摘摘摘要要要

切诊是中医临床四诊方法中极具中医特色的疾病诊察方法，为中医临床辨证论治提供
重要的依据，中医临床切诊信息抽取与词法分析研究具有重要的临床应用价值。本文
首次开展了中医临床切诊信息抽取与词法分析语料构建及联合建模方法研究，以万余
条中医临床记录为研究对象，提出了一种语料构建框架，分别制定了中医临床切诊信
息抽取、中文分词和词性标注语料标注规范，形成了可支撑多任务联合建模的语料，
语料最终的标注一致性达到夰央夹头以上。基于同级多任务共享编码参数模型，探索了中
医临床切诊信息抽取与词法分析联合建模方法，并验证了该方法的有效性。
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1 引引引言言言

辨证论治是中医学认知和治疗疾病的基本原则，四诊合参是中医辨证的基本需要夨李灿东夬
夲夰夲失天。切诊是中医临床四诊方法1中极具中医特色的疾病诊察方法，是中医专家经过长期的临
床实践，逐步形成并不断补充完善建立起的诊察技术，为中医临床辨证提供重要的诊断信息夨谭
同来夬 夲夰失夰天。

切诊包括按诊和脉诊两种方法。其中，按诊是中医专家用手对患者体表特定部位进行触、
摸、按、叩，通过观察患者的反应，探明疾病的部位、性质和程度的方法；脉诊是中医专家运
用手指切按患者的脉搏动处，体验脉动应指的形象，以确定全身脏腑功能、气血、阴阳的协调
能力状况综合信息的方法夨谭同来夬 夲夰失夰天。它们的诊察结果通常记录在中医临床记录中。

抽取中医临床记录中的切诊描述，获取其中蕴含的浅层词法信息，将为中医临床辅助辨
证、中医临床医案分析等下游任务提供丰富的医学语义信息。如图失所示，由方位词奜左夢、专有
名词奜脉夢和形容词奜细夢所构成的脉诊描述，说明了患者的左心室收缩和舒张功能存在异常，推
断患者可能奜气血亏虚夢夨杨杰夬 夲夰夰夶天。

臂膀痛，左肩髃和臂臑，肘痛，按压时，冬天，下肢重，经期，舌红，苔薄腻，左脉细

切诊：按诊相关描述 切诊：脉诊相关描述

肘 痛 ， 按压 时

BP VA VVPU PN

左 脉 细

LC VANR

图 失央 中医临床记录中的切诊描述及其包含的浅层词法特征信息

中医临床记录中实体及其关系的信息抽取研究已广泛开展。套奡奮奧等人夨夲夰失头天开展了基于
统计序列标注模型的中医临床症状信息抽取研究。奒奵奡奮等人夨夲夰夲夰天开展了基于深度学习的
中医临床奜病夭证夭药夢实体关系抽取研究。此外，中医临床四诊信息抽取的研究尚处在起步阶
段，夲夰夲夲年王亚强等人夨夲夰夲夲天首次开展了中医临床记录四诊描述抽取研究。目前，中医临床切
诊信息抽取与词法分析的研究尚未见相关报道。

中医临床切诊描述具有其领域特殊性和文本描述方式的独特性：

首先，切诊包括按诊和脉诊两种方法，两种方法的描述方式各有不同。按诊描述倾向叙述
过程，用语与其它三诊描述类似，如图失中的奜肘痛，按压时夢，叙述了奜按压过程患者肘部的疼
痛状态夢，且其中包含的词语均在其它三诊中常见。脉诊描述倾向描述位置和状态，如图失中的
方位词奜左夢和形容词奜细夢，但其用语也有特殊性，如奜脉夢是脉诊描述中的专有名词。

其次，由于中医临床切诊描述的口语化特点，且通常采用简短的短语或短句描述，使其具
有较强的稀疏性。如图失中所示，按诊描述奜按压时肘痛夢被口语化地记录为奜肘痛，按压时夢。此
外，在本文构造的语料中，切诊信息简短，文本长度平均包含夲央夹夷个字2。

第三，中医临床记录具有简短性和独特的语言特色夨套奡奮奧 奥奴 奡奬央夬 夲夰失夲天，与一般领域相比，
中医临床切诊描述中的词和词类定义存在不同。例如，简短的脉诊描述奜脉滑夢表达了奜脉夢往来
流利，应指圆奜滑夢的脉象状态，其中包含奜脉夢和奜滑夢两个单字词，并且奜脉夢是脉诊描述中的专
有名词，奜滑夢被用作形容词，这些词法定义在一般领域中并不常见。

最后，中医临床切诊信息抽取与词法分析任务存在类别分布不均衡的问题。在本文构造的
语料中，中医临床记录的平均长度为夳夸央夹夰个字，而中医临床切诊描述包含的字数平均占比仅
为夹央夳夰夥。此外，中医临床切诊描述中长度大于夲的词远少于词长为失的词数（如图夲所示）。并
且如图夳所示，词类标签的计数分布同样存在长尾现象。

这些中医领域的特殊性和中医临床切诊描述的独特性，给中医临床切诊信息抽取与词法分
析带来巨大挑战。因此，本文首次开展了中医临床切诊信息抽取与词法分析的研究，主要贡献
包含以下三个方面：

失央 以奜宾州中文树库分词指南夢夨奘奩奡夬 夲夰夰夰奡天为基础，根据中医领域的特殊性和中医临床记录描
述的独特性，建立了奜中医临床切诊描述的中文分词指南夢。此外，通过融合奜信息处理用现

1中医临床四诊方法包括“望诊”、“闻诊”、“问诊”和“切诊”四种方法(李灿东, 2021)
2本文将中医临床记录中的标点符号也视为“字”
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中医临床切诊描述包含的词类

图 夳央 中医临床切诊描述包含的词类计数

代汉语词类标记规范夢3、奜中文电子病历词性标注规范夢夨杨锦锋奥奴 奡奬央夬 夲夰失夶天等规范，结合中
医领域知识，建立了奜中医临床切诊描述的词类标注指南夢。

夲央 提出了一种语料构建框架，以贡献失中的两份奜指南夢为基础，聘请专家对前期收集
的失夰夵夹头条中医临床记录进行了切诊描述标注、中文分词标注和词性标注，构建了可用
于中医临床切诊信息抽取和浅层词法分析的多任务联合抽取语料。首次开展了面向中医临
床切诊描述的中文词法分析研究，为中医临床切诊描述的语法分析以及面向中医临床记录
的深层语义分析奠定良好基础。

夳央 基于构建的中医临床切诊信息抽取和词法分析语料，本文将中医临床切诊信息抽取、中文
分词和词性标注采用同级多任务共享编码参数方式进行多任务学习建模，开展了中医临床
切诊信息抽取、中文分词和词性标注联合信息抽取研究初探，验证了多任务学习方法在中
医临床切诊信息抽取、中文分词和词性标注联合信息抽取方面的有效性，发现了新问题，
为未来的进一步研究指明了方向。

实验结果表明，采用本文提出的标准化语料构建框架（参见第夳章描述）分别构建中医临床
切诊信息抽取、中文分词和词性标注语料，均能使标注专家对标注任务的理解快速达到一致，
各语料最终的标注一致性奉奁奁（奉奮奴奥奲夭奁奮奮奯奴奡奴奯奲 奁奧奲奥奥奭奥奮奴夨奒奯奮 奡奮奤 奍奡女女奩奭奯夬 夲夰夰夸天）值均达
到夰央夹头以上（为强一致性标注结果夨奆奬奥奩女女夬 失夹夸失天）。该结果说明，本文设计的标注指南正确，
语料构建质量高。此外，基于同级多任务共享编码参数方法构建中医临床切诊信息抽取、中文
分词和词性标注联合抽取模型，能提升各任务的抽取性能，奆值最高提升了夲央夲夥（在最复杂的
中医临床切诊词性标注任务上取得），说明了多任务联合建模方法是未来开展中医临床切诊信
息抽取、中文分词和词性标注研究的重要方向。

2 相相相关关关工工工作作作

2.1 中中中医医医临临临床床床信信信息息息抽抽抽取取取

近年来，中医临床信息抽取研究受到广泛关注。奚奨奡奮奧等人夨夲夰夲夲天对夲夰失夰年至夲夰夲失年间，中
医文本信息抽取任务进行了综述，中医临床信息抽取是其中最重要的任务之一。中医临床信
息抽取主要围绕中医临床记录中的实体（如疾病、症状、体征等夨奌奩奵 奥奴 奡奬央夬 夲夰失夵夻 奇奵奡奮 奥奴 奡奬央夬
夲夰夲失天）信息抽取任务展开，少量研究关注实体间的关系抽取任务夨奂奡奩 奥奴 奡奬央夬 夲夰夲夲天。针对中医
临床记录所包含的语言学信息（如词法信息夨奊奩奡奯 奥奴 奡奬央夬 夲夰失夸天）和临床语义信息（如中医临床
四诊信息夨李灿东夬 夲夰夲失天）抽取的相关研究较少。近期，王亚强等人夨夲夰夲夲天首次开展了中医临床
记录四诊描述抽取的研究。本文在此基础上，进一步围绕极具中医特色的中医临床切诊信息抽
取与词法分析展开探索。

面向中医临床记录的词法分析研究尚未见报道，更不用说针对中医临床切诊描述的词法分
析研究。通用领域的研究发现，词法分析的结果可作为补充信息，为下游任务提供丰富的语言
学特征夨奓奡奧奯奴 奡奮奤 奁奬奯奮女奯 夬 夲夰失夷天，并有助于深层语义分析研究的开展夨奇奵奯 奥奴 奡奬央夬 夲夰失夶夻 奋奵奲奩奴奡
奥奴 奡奬央夬 夲夰失夷天。然而，由于中医领域的特殊性和中医临床记录描述的独特性，直接应用已有的

3URL: http://www.moe.gov.cn/ewebeditor/uploadfile/2015/01/13/20150113085826365.pdf
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通用词法分析模型夨奊奩奡奯 奥奴 奡奬央夬 夲夰失夸夻 奓奵奮 奥奴 奡奬央夬 夲夰夰夹天无法有效开展中医临床切诊描述的词法分
析。因此，本文围绕中医临床切诊描述的词法分析进行了初探研究。

2.2 中中中医医医临临临床床床语语语料料料构构构建建建

中医临床信息抽取通常采用有监督学习方法实现夨奚奨奡奮奧 奥奴 奡奬央夬 夲夰夲夲天，中医临床切诊信息
抽取与词法分析研究需要带标注的语料库支撑。中医临床四诊信息抽取的研究处于起步阶段，
支撑中医临床切诊信息抽取研究的语料初具规模夨王亚强奥奴 奡奬央夬 夲夰夲夲天。而中医临床切诊描述的词
法分析研究尚未开展，由于中医领域的特殊性和中医临床记录描述的独特性，迫切需要利用中
医临床记录构建语料以支撑相关研究。本文在前期构建的中医临床四诊信息抽取语料夨王亚强奥奴
奡奬央夬 夲夰夲夲天的基础上，构建了中医临床切诊信息抽取与词法分析语料。
语料构建耗时、费力，中医临床切诊信息抽取与词法分析语料的构建还需要中医专家的参

与，这也为该任务提出了挑战。奚奨奡奮奧和套奡奮奧等人夨夲夰夲夰天提出了一种面向中医临床信息抽取的
语料构建框架，能有效提升构建的效率和质量。因此，本文针对中医临床切诊信息抽取与词法
分析任务，改进了该语料构建框架，与中医专家共同探讨并制定了各任务的语料标注规范，构
建了中医临床切诊信息抽取与词法分析语料，实验结果表明，本文所构建的语料质量高。

2.3 多多多任任任务务务联联联合合合信信信息息息抽抽抽取取取

多任务学习是一种通过相关任务之间共享表示，以提升原始任务模型泛化能力与性能的方
法夨奃奲奡奷女奨奡奷夬 夲夰夲夰天。中医临床切诊信息抽取、中文分词和词性标注是三项典型的相关任务，
均可以采用序列标注方法建模夨王亚强奥奴 奡奬央夬 夲夰夲夲夻 奊奩奡奯 奥奴 奡奬央夬 夲夰失夸天，三项任务之间具有共同的
输入（即中医临床记录），可以共享输入的嵌入表示和中间层编码表示信息，最后根据任务的
不同预测序列标注输出。因此，中医临床切诊信息抽取与词法分析可以采用基于多任务学习的
序列标注方法夨奒奥奩夬 夲夰失夷夻 奌奩奮 奥奴 奡奬央夬 夲夰失夸夻 奆奡奮奧 奥奴 奡奬央夬 夲夰夲夳天联合建模。本文将中医临床切诊信
息抽取、中文分词和词性标注三项任务视为同级任务，借鉴奐奨奡奭等人夨夲夰失夹天提出的奜同级任务
共享模型夢对三项任务联合建模，实现三项任务通过共享表示的方式，促进各任务对应的序列标
注模型的泛化能力和标注性能的提升。

3 语语语料料料构构构建建建方方方法法法

中医临床切诊信息抽取与词法分析采用有监督序列标注方法实现，有监督模型需要高质量
的带标注语料的支撑。而中医临床切诊信息抽取与词法分析的研究尚处于起步阶段，相关研究
所需的高质量的带标注语料尚有待构建。因此，本文基于前期研究工作所构建的中医临床四诊
信息抽取语料，进一步的构建中医临床切诊信息抽取与词法分析语料。

3.1 构构构建建建方方方法法法框框框架架架

结束开始

原始数据 随机采样数据

标注规范 带标注数据

收集数据
制定
标注规范

采样数据

训练
标注专家

评估
标注一致性

标注
数据全集

带标注数据
（全集）

（1） （2）

（3）
（4）

（5）

（6）

（7）

（8）
：流程

：产出

：使用

图注：

图 头央 中医临床记录切诊信息抽取与词法分析语料构建方法框架

本文借鉴奚奨奡奮奧和套奡奮奧等人夨夲夰夲夰天提出的语料构建框架，分别用于中医临床切诊信息抽
取、中文分词和词性标注语料的构建过程，构建方法框架如图头所示。框架中包含六个关键步
骤，包括：
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夨失天 收集数据：根据任务需要，从中医专家日常诊疗过程中收集的中医临床记录，随机的选取
指定数量的临床记录，形成原始数据。本文构造语料的失夰夵夹头条中医临床记录即从中医专家
日常诊疗过程中收集的数据随机抽取得到。

夨夲天 制定标注规范：根据任务需要，以原始数据为研究对象，标注专家共同探讨，制定新的标
注规范，或者借鉴并改进已有的同类任务的标注规范，制定适用于本任务的标注规范。本
文采用了后者方式，分别制定了中医临床切诊信息标注规范、中文分词标注规范和词性标
注规范。通常，在本步骤形成的标注规范为初稿，后期会随着对任务和数据的深入理解，
对标注规范进行迭代更新。

夨夳天 采样数据：从原始数据中随机采样N条中医临床记录数据用于后续步骤夨头天训练标注专家。
通常N为一个较小的自然数，本文中N 夽 失夰夰。如需重复采样数据来反复训练标注专家，
一般采用无放回采样方法，以保证未来训练时可遇见相似但不相同的待标注数据。

夨头天 训练标注专家：参与制定标注规范的三位标注专家，根据当前任务的标注规范，独立地对
相同的无标注随机采样数据进行标注，得到带标注数据。此外，在标注的过程中，标注专
家如发现新的标注规则，将记录并在任务结束后与其他专家讨论，确认后更新标注规范。

夨夵天 评估标注一致性：采用IAA度量各标注专家的标注一致性，其结果用于评价专家在当前
任务上的认知一致性。当IAA值小于阈值α时，将重复步骤夨夳天至夨夵天。当IAA值连续三次大
于α时，认为各专家在未来独立的标注任务中，能够以相同的标准，保质地完成数据标注
任务，则进入最后的第夨夶天步骤。对IAA的解释及本文设置参见章节夳央夳。

夨夶天 标注数据全集：各专家在达到对标注任务的认知一致后，原始数据将平均分配给各标注专
家完成数据标注任务。一般地，各份数据会包含N ′条相同的数据，用于计算在构建最终的
带标注数据全集时，各专家的标注一致性，以确保最终的语料的质量。通常N ′也是一个较
小的自然数，本文中N ′ 夽 失夰夰。

3.2 标标标注注注规规规范范范

本文以中医临床切诊描述为案例，融合、重写和扩展同类任务的标注规范，并在语料构建
方法框架中迭代完善所形成的中医临床切诊信息标注规范、中文分词标注规范以及词性标注规
范。各规范主要的扩展原则如后文所述，标注规则具体内容参见夨词法分析相关规范夬 夲夰夲夳天。

3.2.1 切切切诊诊诊信信信息息息标标标注注注规规规范范范

本文沿用了前序工作夨王亚强奥奴 奡奬央夬 夲夰夲夲天中制定的中医临床四诊信息标注规范及其数据，构
建形成了中医临床切诊信息抽取语料。在前序工作中，已形成中医临床四诊信息抽取语料，本
文重点关注四诊中最具中医特色的切诊信息抽取，因此，在中医临床四诊信息抽取语料的基础
上，本文统一将该语料中的其它三诊（即望诊、闻诊和问诊）的标注直接删除，最终形成中医
临床切诊信息抽取语料。

3.2.2 中中中文文文分分分词词词标标标注注注规规规范范范

根据奜中医四诊操作规范第头部分：切诊夢国标夨李灿东奥奴 奡奬央夬 夲夰夲失天对中医临床切诊相关
概念的定义，三位标注专家融合通用领域的奜信息处理用现代汉语分词规范夢夨靳光瑾奥奴 奡奬央夬
夲夰夰夶天与奜宾州中文树库分词指南夢夨奘奩奡夬 夲夰夰夰奡天，以中医临床切诊描述为案例，重写并扩展制定
了中医临床切诊描述的中文分词标注规范。
与通用领域的分词规则不同，中医临床切诊描述的中文分词规范以能够获取细粒度中医

临床语义信息夨奚奨奡奮奧 奥奴 奡奬央夬 夲夰夲夰天为成词的基本原则。因此，本文将通用领域中对人名、组
织或国家名称等实体类描述的分词规则进行了修改，扩展制定了对中医切诊术语的细粒度分
词规则。例如，以奜脉细夢为例，根据奜宾州中文树库分词指南夢的规则，奜脉细夢作为中医学实
体不会被进一步分词，但为获取其中包含的细粒度中医学语义信息，奜脉细夢将进一步地切分
为奜脉夢和奜细夢两个词语，进而为下游任务获取奜脉夢的状态为奜细夢这一细粒度中医临床修饰语义
信息形成铺垫。
在中医临床切诊描述中，常见关于奜大小夢的描述内容，例如奜周围硬块约夵太夵奣奭夢，其

中，奜夵太夵夢表达了中医专家通过中医按诊后，获得并记录的硬块大小信息。尽管奜夵夢为数
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词，奜太夢表示数学符号，在通用领域的规范中，它们均可以单独成词，并表示更细粒度的大
小测算语义信息，但是为保留中医专家判断硬块大小的中医临床语义信息，将奜大小夢这类通常
由几个通用领域的词语组成的字符串定义为词，不作细粒度切分。

3.2.3 词词词性性性标标标注注注规规规范范范

根据奜中医四诊操作规范第头部分：切诊夢国标夨李灿东奥奴 奡奬央夬 夲夰夲失天对中医临床切诊相关概
念的定义，三位标注专家融合通用领域的奜信息处理用现代汉语词类标记规范夢夨靳光瑾奥奴 奡奬央夬
夲夰夰夶天和奜宾州中文树库词性标注指南夢夨奘奩奡夬 夲夰夰夰奢天，以中医临床切诊描述为案例，重写并扩展
制定了中医临床切诊描述的词性标注规范。
本文以语法功能作为划分词类的主要依据，并在标注的过程中，结合上下文语义综合判别

词类。例如，奜停夢常用含义为奜停止、停下夢，表示奜动作、行为和心理状态夢，因此为动词。然
而，在中医临床记录奜夷次失停夢中，结合上下文医学语义信息，判定奜停夢在此处的语法功能为奜动
词量词夢，因此被归为奜量词夢词类。

根据中医临床切诊描述中包含的词语特点，将专有名词等失夷种通用领域常见词类（表失词
性标注的标签名称）保留在中医临床切诊描述的词性标注规范中。此外，单独新增了奜身体
部位夢词类，具有表达奜切按部位夢以及发现奜病症的部位夢的中医临床语义信息，与通用领域的
名词加以区分的目的。例如，在切诊描述奜手热额冷夢中，身体部位奜手夢和奜额夢分别体现了患
者奜热夢和奜冷夢病症部位，因此需要将这类具有中医临床语义信息的词与其他通用领域的名词加
以区分。

3.3 标标标注注注一一一致致致性性性度度度量量量方方方法法法

在构建方法框架中，IAA具有重要作用。一方面，IAA值用于衡量多位标注专家在进行相
同标注任务时，对该任务认知是否达到一致。另一方面，IAA值也间接的用于评价所制定的标
注规范的质量，即用多位标注专家在相同的标注规范指导下是否能够保持对相同任务的认知一
致，来说明标注规范的全面性、代表性和准确性。
本文采用了奆奬奥奩女女大 奋奡奰奰奡方法来计算IAA值，其具体计算方式参见夨奆奬奥奩女女夬 失夹夷失天。IAA值

越大，说明多位标注专家在完成相同标注任务时，对该任务的认知歧义越低，即认知一致性
越强，说明未来多位标注专家在完成该类任务时，能够做出一致的判断，从而保证标注的质
量。反之亦然。通常，IAA ≥ 夰.夷夵表示一致性优秀夨奆奬奥奩女女夬 失夹夸失天。本文在构建方法框架中，
将IAA的达标值α设置为夰央夸夵。并且，为避免偶然性，本文在构建方法框架中的步骤夨夵天中要
求IAA值连续三次大于α，才能进入步骤夨夶天。

4 多多多任任任务务务联联联合合合信信信息息息抽抽抽取取取框框框架架架

中医临床切诊信息抽取、中文分词和词性标注是三项相关任务，它们在对输入数据的
编码层面具有可共享的信息，解码后获得不同任务各自的输出结果。这是典型的多任务学
习应用场景，通过相关任务之间的信息共享，提升原始任务模型泛化能力与性能夨奃奲奡奷女奨奡奷夬
夲夰夲夰天。作为初探，本文自然地将奐奨奡奭等人夨夲夰失夹天提出的奜同级任务共享模型夢（奓奡奭奥夭奬奥奶奥奬夭
奓奨奡奲奥奤 奍奯奤奥奬）应用到中医临床切诊信息抽取、中文分词和词性标注三项任务的联合信息抽取
建模，模型框架如图夵所示。
中医临床切诊信息抽取、中文分词和词性标注的多任务联合信息抽取可自然地基于序列

标注方法建模。如图夵所示，给定输入中医临床记录字序列w 夽 {w1, w2, · · · , wn}和输出标注序
列lj 夽 {lj,1, lj,2, · · · , lj,n}。其中，n为w包含字wi的数量及标签序列lj的长度，j ∈ 夨失, T 天，T为
多任务联合信息抽取框架中任务的数量，通常大于夲，本文中T 夽 夳。wi ∈ V，V为训练数据中
字符的集合，lj,k ∈ Lj，Lj表示任务j的标签集。在本文实验数据中，字符包括中文字、标点、
数字，中医临床切诊信息抽取（j 夽 失）、中文分词（j 夽 夲）和词性标注（j 夽 夳）任务的标签
集如表失所示。
在联合信息抽取框架中，主要包括两部分。一是编码层，实现多任务共享的中医临床记录

输入的向量表示（字的wi的独热表示xi和嵌入ei）变换和中间信息融合编码（hi）学习。二是
解码层，根据任务的不同，综合利用共享的编码信息hi，通过线性变换形成序列标注推理模型
的输入，最终输出预测的序列标注结果。
本文中，中医临床记录输入的嵌入表示变换采用了通用的奂奅奒奔夨奄奥奶奬奩奮 奥奴 奡奬央夬 夲夰失夸天实现；

为实现上下文信息融合，中间信息融合编码采用了奂奩奌奓奔奍夨奓奨奩奮 奡奮奤 奌奥奥夬 夲夰失夹天；各任务的序
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图 夵央 中医临床切诊信息抽取、中文分词和词性标注联合信息抽取框架

任任任务务务名名名称称称 标标标签签签数数数量量量 标标标签签签名名名称称称(类类类型型型)

信息抽取 3 切诊描述开始位置(B-切), 切诊描述中间位置(I-切), 其他位置(O)

中文分词 3 词语开始位置(B), 词语中间位置(I), 其他位置(O)

词性标注 37

专有名词(NR), 普通名词(NN), 能愿动词(VV), 有字动词(VE), 系动词(VC),
表语形容词(VA), 名词修饰语(JJ), 基数词(CD), 序数词(OD), 量词(M),
副词(AD), 代词(PN), 方位词(LC), 身体部位(BP), 并列连词(CC),
属格标记(DEG), 句末助词(SP), 标点符号(PU), 其他(O)
（说说说明明明：每种词类有“B”和“I”两种标签，分别表示该词类标签的开始和中间位置）

表 失央 中医临床切诊信息抽取、中文分词和词性标注任务的序列标注标签集定义

列标注结果预测采用了奃奒奆（奃奯奮奤奩奴奩奯奮奡奬 奒奡奮奤奯奭 奆奩奥奬奤女夨奍奡 奡奮奤 奈奯奶她夬 夲夰失夶天）模型实现。

多任务学习优化的目标是最小化多个任务的加权损失函数，同时保证模型参数在多个任务
中具有共享性。因此，多任务优化的目标函数为：

Lglobal 夽 奡奲奧奭奩奮
θ̂1,··· ,θ̂T

T∑
j=1

βj · Lj夨θj天

其中，βj为超参数，表示任务j的损失Ej在多任务条件下的全局损失Lglobal中的贡献

度，
∑T

j=1 βj 夽 失。

5 实实实验验验

5.1 实实实验验验数数数据据据与与与模模模型型型设设设置置置

本文所构建的中医临床切诊信息抽取与词法分析语料是基于中医专家日常诊疗过程中收集
的中医临床记录完成，共有失夰夵夹头条数据，包含了头失夲失夲夳个字，字典大小为夲头夵夳。其中，最短和
最长的中医临床记录分别包含夲个和夳失失个字。中医临床记录的长度及该长度出现的频数关系如
图夶所示。从图中可以看出，大部分中医临床记录的长度集中在失失个字至夶夲个字之间，属于短文
本。此外，中医临床记录中，片段描述之间通常采用逗号分隔，简单地以中文逗号和英文逗号
为分隔统计，共包含片段描述夹失夰夲夳条，片段描述的长度及该长度出现的频数关系如图夷所示。
从图中可以看出，大部分中医临床记录的片段描述的长度集中在失个字至夹个字之间，属于短文
本。这些特点进一步使得中医临床切诊信息抽取及词法分析联合信息抽取任务具有挑战。
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图 夷央 中医临床记录中片段描述的长度及该长
度出现的频数关系

本文的多任务联合信息抽取框架是基于奂奅奒奔夫奂奩奌奓奔奍夫奃奒奆改造，如图夵所示，负责编
码的奂奅奒奔层和奂奩奌奓奔奍层为参数共享部分，奃奒奆推理层分别执行各标注任务。框架的训练采
用奁奤奡奭套优化器，其超参数β1和β2分别设为夰央夹和夰央夹夹夹，为避免过拟合，奄奲奯奰奯奵奴设置为夰央失，
批量大小设置为夳夲，奅奰奯奣奨女设置为失夰夰，学习率设置为夵奥夭夵，最大句子长度设置为夲夵夶，中间层
嵌入表示向量ei和hi的大小设置为失夲夸。

5.2 语语语料料料构构构建建建效效效率率率与与与质质质量量量

本文基于图头所描述的中医临床切诊信息抽取与词法分析语料构建方法框架完成了中医临床
切诊信息抽取、中文分词和词性标注语料三个语料的构建。如前文所述，中医临床切诊信息抽
取语料基于前序工作构造的语料得到（具体方法参见夳央夲央失），该语料也采用图头所述框架构造得
到，语料构建质量（即IAA值的相关信息参见夨王亚强奥奴 奡奬央夬 夲夰夲夲天）。
基于图头所描述的中医临床切诊信息抽取与词法分析语料构建方法框架，三位标注专家经过

了三轮的标注训练，即达到对中医临床切诊描述的中文分词和词性标注两项标注任务的认知一
致性，三轮标注的IAA值结果如表夲所示。

中中中文文文分分分词词词标标标注注注任任任务务务的的的IAA值值值 词词词性性性标标标注注注任任任务务务的的的IAA值值值

第一轮训练 0.9281 0.8543

第二轮训练 0.9564 0.9361

第三轮训练 0.9523 0.9381

最终标注结果 0.9450 0.9470

表 夲央 中文分词和词性标注任务上的标注训练及最终标注的IAA值

从表夲的结果可以看出，本文提出的中医临床切诊信息抽取与词法分析语料构建方法框架具
有良好的语料构建效率，可以高效地完成三份语料的构建，经过三轮的标注训练，即能达到对
标注任务的认知一致。
此外，从表夲的结果还可以看出，三位标注专家在每项任务上均可以在第一轮就达到对标注

任务的较高认知一致性。在中文分词标注任务中，三位第一轮训练后的IAA值达到夰央夹夲夸失。在
词性标注任务中，三位第一轮训练后的IAA值达到夰央夸夵头夳。这些结果说明，本文制定的标注规
范具有良好的代表性和可操作性。
进一步观察夲的结果可以看出，中医临床切诊描述的词性标注任务的IAA值在不断提升，

但在标注训练过程中，中医临床切诊描述的词性标注任务的IAA值始终低于中文分词标注任务
的IAA值。同时观察表失可以发现，中医临床切诊描述的词性标注任务标签数量远高于其它两项
任务。上述结果表明，中医临床切诊描述的词性标注任务相较于中医临床切诊信息标注任务和
中文分词标注任务更有难度。
本文采用随机无放回采样策略构造每轮标注专家标注训练数据，以保证训练过程的客观

性，从最终的标注结果来看，本文所构建的中医临床切诊信息抽取、中文分词和词性标注语料
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质量高，各标注任务最终的IAA值均高于夰央夹头，为强一致性标注结果夨奆奬奥奩女女夬 失夹夸失天。从中文分
词和词性标注任务训练过程获得的奉奁奁结果来看，词性标注任务的奉奁奁值始终在提升，说明本
文制定的标注指南将词性标签给予了清晰的定义。比较特殊的是，中文分词任务的奉奁奁值尽管
第一轮训练时即达到夰央夹夲夸失，然而训练过程中的奉奁奁值有波动上升的趋势。该结果说明，中医
临床切诊描述的中文分词任务尽管相对简单，但由于中医临床记录描述存在不规范的现象，使
其词语边界的界定常存在歧义性，指南需要持续更新。

5.3 语语语料料料特特特点点点分分分析析析

表夳中分别统计了排名前十的中医临床切诊信息抽取语料中包含的频繁字和非频繁字，中医
临床切诊描述的中文分词语料中包含的频繁字和非频繁字以及频繁词和非频繁词。基于表夳，
对比两份语料中的频繁字与非频繁字之间的差异可以明显看出，中医临床切诊描述具有中医特
色，并且中医切诊在中医临床辨证论治过程中具有重要意义，奜脉夢、奜细夢、奜略夢等具有中医切
诊特色的字频繁出现在中医临床记录中。

中医临床切诊信息抽取语料 中医临床切诊描述的中文分词语料

频繁字 计数 非频繁字 计数 频繁字 计数 非频繁字 计数 频繁词 计数 非频繁词 计数

痛 9740 腴 1 脉 7915 眉 1 脉 7915 石 1

脉 8052 悉 1 细 4486 此 1 细 4486 皆有 1

苔 6647 络 1 弦 2093 人 1 弦 2093 一直 1

舌 6410 哽 1 弱 1123 到 1 弱 1123 好 1

薄 4726 绳 1 滑 945 皮 1 滑 945 眉 1

便 4658 死 1 沉 940 光 1 沉 940 裂纹 1

黄 4631 割 1 数 889 六 1 数 889 耳门 1

细 4564 呵 1 略 598 柔 1 略 598 下 1

干 4424 屋 1 软 585 时 1 软 585 裂 1

略 4200 回 1 平 532 或 1 平 532 凹陷性 1

表 夳央 中医临床切诊信息抽取语料和中文分词语料中排名前十的频繁与非频繁字和词的统计数据

此外，从表夳中奜脉夢、奜细夢、奜略夢等具有中医切诊特色的字的频数，在中医临床切诊描述的
中文分词语料和中医临床切诊信息抽取语料中的对比发现，频数并不相等。该结果说明，中医
临床切诊描述中的字存在歧义性，这为中医临床切诊信息抽取、中文分词以及词性标注任务均
带来一定的挑战。

对比表夳中，中医临床切诊描述的中文分词语料中的频繁字和非频繁字，以及频繁词和非频
繁词可以发现，中医临床切诊描述单字成词的现象较严重，这与中医临床记录具有简短性的特
点夨套奡奮奧 奥奴 奡奬央夬 夲夰失夲天有关，这一特点使得单字词发生兼类现象夨陆俭明夬 失夹夹头天的风险增加，一
定程度上会对中医临床切诊描述的词性标注任务形成挑战。
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中医临床切诊信息抽取、中文分词和词性标注任务的标签分布如图夸所示，从图中可以清晰
的观察到，三项任务均面临严重的标签分布有偏问题，其中其他类标签奜奏夢最多。并且，即使
将其他类标签奜奏夢删除，三项任务依然面临标签分布有偏的问题，长尾分布始终保持，该问题
将对基于序列标注的多任务联合信息抽取带来挑战。

5.4 多多多任任任务务务联联联合合合信信信息息息抽抽抽取取取

本文评价多任务联合信息抽取结果分别采用了对象级（即切诊描述片段对象、词语对象、
词性对象的整体）以及标签级的准确率（P）、召回率（R）和奆度量值（F）的宏平均结果
性。两类P、R和F的宏平均计算方法参见夨套奡奮奧 奥奴 奡奬央夬 夲夰失头天，实验结果如表头所示。

任务损失贡献度 切诊抽取任务 中文分词任务 词性标注任务

(β1, β2, β3)
1 P R F P R F P R F

对象级

(1, 0, 0) 93.94 93.18 93.55 - - - - - -

(0, 1, 0) - - - 80.24 71.01 74.6 - - -

(0, 0, 1) - - - - - - 45.42 38.18 40.33

(1/3, 1/3, 1/3) 94.00 93.02 93.51 79.80 68.97 73.19 43.62 35.72 37.73

(0.2, 0.3, 0.5) 93.98 93.24 93.58 79.80 69.86 73.95 49.28 40.20 42.80

(0.1, 0.2, 0.7) 93.96 92.90 93.43 80.25 68.39 72.97 47.58 38.95 41.58

标签级

(1, 0, 0) 96.85 95.31 96.06 - - - - - -

(0, 1, 0) - - - 86.19 80.81 82.96 - - -

(0, 0, 1) - - - - - - 50.81 43.03 45.21

(1/3, 1/3, 1/3) 96.87 95.25 96.04 86.25 79.28 82.04 47.58 39.72 41.38

(0.2, 0.3, 0.5) 96.67 95.50 96.08 85.74 79.88 82.35 53.19 45.53 47.41

(0.1, 0.2, 0.7) 96.83 95.20 96.00 85.97 78.89 81.70 52.97 42.50 45.18
1

(β1, β2, β3)被设置为(1, 0, 0)、(0, 1, 0)和(0, 0, 1)时，多任务联合信息抽取框架退化为基于BERT+BiLSTM+CRF的单任务的信息抽取模型，“1”所在
维度为当前执行的抽取任务。

表 头央 多任务联合信息抽取结果

如表头所示，相对于单任务的信息抽取模型，无论是对象级还是标签级，采用多任务联
合信息抽取方法，在不同的夨β1, β2, β3天设置下，总能取得P、R或F的结果提升。特别是在复
杂的中医临床切诊描述的词性标注任务上，效果提升明显，在夨β1, β2, β3天被设置为夨夰央夲夬 夰央夳夬
夰央夵天时，F值在对象级和标签级分别提升了夲央头夷夥和夲央夲夥。

从表头可以看出，多任务联合信息抽取方法在中医临床切诊描述的中文分词任务上效果不明
显，仅P值结果有少量提升。此外，中医临床切诊描述的词性标注任务的总体性能不高，还有
巨大的提升空间，这与其任务复杂性有关，标签数量多，且中医临床记录描述有其独特性。如
何有效提升多任务联合信息抽取的性能是未来有待深入研究的方向。

6 总总总结结结

切诊极具中医特色，中医临床切诊信息抽取与词法分析为基于中医临床记录的辨证论治上
下游任务研究提供丰富的中医临床医学语义信息。本文首次开展了中医临床切诊信息抽取与词
法分析研究，围绕中医临床切诊信息抽取、中文分词和词性标注任务，构建了万余条带标注的
多任务高质量语料，为中医临床记录的自然语言处理和文本挖掘开辟了新方向。本文基于同级
多任务共享编码参数的多任务学习框架，开展了中医临床切诊信息抽取、中文分词和词性标注
联合信息抽取的研究初探，形成了基线结果，并发现了系列问题，为后续研究指明了方向。
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Medicine夬 夲夰夲夲央

靳光瑾夬 肖航夬 郭曙伦夬 富丽夬 章云帆夬 于桂英夬 陈玉泉夬 王立央 夲夰夰夶央 信息处理用现代汉语词类标记规范央 中
华人民共和国国家质量监督检验检疫总局; 中国国家标准化管理委员会夬 奇奂夯奔 夲夰夵夳夲夭夲夰夰夶央

李灿东央 夲夰夲失央 中医诊断学央 中国中医药出版社

陆俭明央 失夹夹头央 关于词的兼类问题央 中国语文夬 夲夸夭夳头央

李灿东夬 陈研夬 郭宇博夬 苏祥飞夬 王天芳夬 奛朱文锋奝夬 郑进夬 顾星夬 王洋夬 林雪娟夬 甘慧娟夬 李宇涛央 夲夰夲失央 中医四
诊操作规范　第头部分：切诊央 国家市场监督管理总局; 国家标准化管理委员会夬 奇奂夯奔 头夰夶夶夵央头夭夲夰夲失央

谭同来央 夲夰失夰央 中华医学切诊大全央 山西科学技术出版社央

王亚强夬 李凯伦夬 蒋永光夬 舒红平央 夲夰夲夲央 基于批数据过采样的中医临床记录四诊描述抽取方法央 第21届全
国计算语言学大会论文集夬 夶失失夭夶夲夲央

杨杰央 夲夰夰夶央 基于脉动信息获取的中医脉诊数字化、可视化探讨央 北京中医药大学

杨锦锋夬 关毅夬 何彬夬 曲春燕夬 于秋滨夬 刘雅欣夬 赵永杰央 夲夰失夶央 中文电子病历命名实体和实体关系语料库构
建央 软件学报夬 夲夷夨失失天夺 夲夷夲夵夭夲夷头夶央

中医临床切诊描述词法分析相关规范央 夲夰夲夳央 https://github.com/xx-Jiangwen/Guideline央
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