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１　特定健診情報の交換用基本情報ファイル（１送信あたり１ファイル。）

フィールド名称 モード
最大
バイト

データ
形式 記録内容 備考

種別 数字 ２ 固定 結果送付・返戻送付等の別を記録 別表１参照

送付元機関 数字 １０ 可変 特定健診機関番号、代行機関番号又は保険者番号を記録 別表２参照

送付先機関 数字 １０ 可変 特定健診機関番号、代行機関番号又は保険者番号を記録 別表２参照

作成年月日 数字 ８ 固定 ファイルの作成年月日（西暦）を記録

実施区分 数字 １ 固定 特定健診：「１」を記録 別表３参照

総ファイル数 数字 ６ 可変 特定健診情報ファイルを作成した総ファイル数を記録

２　特定健診情報ファイル（１健診結果あたり１ファイル。１送信あたり複数ファイル。）

フィールド名称 モード
最大
バイト

データ
形式 解説 備考

実施区分 数字 １ 固定 特定健診：「１」を記録 別表３参照

実施年月日 数字 ８ 固定 特定健診の実施年月日（西暦）を記録

特定健診機関番号 数字 １０ 固定 特定健診機関番号を記録 別表２参照

名称 漢字 ４０ 可変 特定健診機関名称を記録

郵便番号 英数 ８ 固定 特定健診機関の郵便番号を記録 NNN-NNNN

所在地 漢字 ８０ 可変 特定健診機関の所在地を記録

電話番号 英数 １５ 可変 特定健診機関の電話番号を記録

整理用番号１ 英数 ６４ 固定

整理用番号２ 英数 ６４ 固定 当面の間、保険者内に限り任意に番号を設定する場合等に使用してもよい。

保険者番号 数字 ８ 固定 特定健診の受診者が加入している保険者の保険者番号を記録

被保険者証等記号
漢字又
は英数 ４０ 可変 特定健診の受診者の被保険者証等記号を記録 レセ電算形式と同一

被保険者証等番号
漢字又
は英数 ４０ 可変 特定健診の受診者の被保険者証等番号を記録 レセ電算形式と同一

氏名
全角カタ
カナ ４０ 可変 特定健診の受診者氏名を記録

生年月日 数字 ８ 固定 特定健診の受診者の生年月日（西暦）を記録

男女区分 数字 １ 固定 特定健診の受診者の性別を記録 別表４参照

郵便番号 英数 ８ 固定 受診券裏面に記入された受診者の郵便番号を記録 NNN-NNNN

住所 漢字 ８０ 可変 受診券裏面に記入された受診者の住所を記録

受診券整理番号 数字 １１ 固定 保険者が記載した受診券の整理番号を記録 別表５参照

有効期限 数字 ８ 固定 受診券の有効期限（年月日（西暦））を記録

　　・・・・・・・・・

項目名
漢字又
は英数 ４０ 可変 特定健診の項目名を記録

項目コード 数字 １７ 可変 特定健診の項目コード（ＪＬＡＣ１０・１７桁コード）を記録

データ値 数字 １０ 可変 特定健診のデータ値を記録

単位
漢字又
は英数 １０ 可変 特定健診のデータ値の単位を記録

　　　　　　　　　　　　　　　　・・・・・・・・・

　　・・・・・・・・・

項目名
漢字又
は英数 ４０ 可変 追加健診項目及び人間ドックの検診項目の項目名を記録

項目コード 数字 １７ 可変
追加健診項目及び人間ドックの検診項目のコード（ＪＬＡＣ１０・
１７桁コード）を記録

データ値 数字 １０ 可変 追加健診項目及び人間ドックの検診項目のデータ値を記録

単位
漢字又
は英数 １０ 可変 追加健診項目及び人間ドックの検診項目のデータ値の単位を記録

　　　　　　　　　　　　　　　　・・・・・・・・・

３　決済用情報ファイル

（1）決済情報ファイル（１健診結果あたり１ファイル。）

フィールド名称 モード
最大
バイト

データ
形式 解説 備考

受診情報 実施区分 数字 １ 固定 特定健診：「１」を記録 別表３参照

特定健診機関番号 数字 １０ 固定 特定健診機関番号を記録

保険者番号 数字 ８ 固定 特定健診の受診者が加入している保険者の保険者番号を記録

被保険者証等記号
漢字又
は英数 ４０ 可変 特定健診の受診者の被保険者証等記号を記録

被保険者証等番号
漢字又
は英数 ４０ 可変 特定健診の受診者の被保険者証等番号を記録

氏名
全角カタ
カナ ４０ 可変 特定健診の受診者氏名を記録

生年月日 数字 ８ 固定 特定健診の受診者の生年月日（西暦）を記録

男女区分 数字 １ 固定 特定健診の受診者の性別を記録

郵便番号 英数 ８ 固定 受診券裏面に記入された受診者の郵便番号を記録

住所 漢字 ８０ 可変 受診券裏面に記入された受診者の住所を記録

受診券整理番号 数字 １１ 固定 保険者が記載した受診券の整理番号を記録

有効期限 数字 ８ 固定 受診券の有効期限（年月日（西暦））を記録

数字 １ 固定
基本的な健診項目に係る窓口負担の種別（1:負担なし、2:定額
負担、3:定率負担、4:保険者負担上限額）を記録

別表６参照

数字 ６ 固定 受診券に記載された負担額（率）又は保険者負担上限額を記録 （人間ドックの場合は記録しない）

特
定
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診
情
報

窓口負担（基本的な健診）

特定健診データの電子的管理のためのファイル仕様

ファイルの記録内容

特定健診の交換用情報

ファイルの記録内容

※本表では、保険者が健診結果データを管理する場合における項目を示しておりますが、関係者間でデータをやり取りするための交換形式（XML標準形式）の詳細な技術仕様について
は、厚生労働科学研究のＨＰ（http://tokuteikenshin.jp/）に掲載してありますので必ずご参照ください。
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数字 １ 固定
詳細な健診項目に係る窓口負担の種別（1:負担なし、2:定額負
担、3:定率負担、4:保険者負担上限額）を記録

別表６参照

数字 ６ 固定 受診券に記載された負担額（率）又は保険者負担上限額を記録 （人間ドックの場合は記録しない）

数字 １ 固定
追加健診に係る窓口負担の種別（1:負担なし、2:定額負担、3:
定率負担、4:保険者負担上限額）を記録

別表６参照

数字 ６ 固定 受診券に記載された負担額（率）又は保険者負担上限額を記録 （人間ドックの場合は記録しない）

数字 １ 固定
人間ドックに係る窓口負担の種別（1:負担なし、2:定額負担、3:
定率負担）を記録

別表６参照

数字 ６ 固定 受診券に記載された負担額（率）を記録

数字 １ 固定
人間ドックに係る窓口負担の種別が保険者負担上限額の場合
に「4:保険者負担上限額」を記録

別表６参照

数字 ６ 固定 受診券に記載された保険者負担上限額を記録

請求区分 数字 ２ 固定 請求区分の種別を記録 別表７参照

委託料単価（個別健診・集団健診）区分 数字 １ 固定 委託料単価の種別を記録 別表１５参照
（人間ドックの場合は記録しない）

単価（基本的な健診） 数字 ９ 可変 基本的な健診項目の単価を記録 （人間ドックの場合は記録しない）

数字 １ 固定 詳細な健診項目のコードを記録

数字 ９ 可変 詳細な健診項目の単価を記録

数字 １７ 固定
追加健診項目のコード（ＪＬＡＣ１０・１７桁コード）を記録（人間
ドックの場合は記録しない）

数字 ９ 可変 追加健診又は人間ドックの単価を記録

窓口負担金額（基本的な健診） 数字 ６ 固定 基本的な健診項目に係る窓口負担金額を記録 （人間ドックの場合は記録しない）

窓口負担金額（詳細な健診） 数字 ６ 固定 詳細な健診項目に係る窓口負担金額を記録 （人間ドックの場合は記録しない）

窓口負担金額
　　（追加健診又は人間ドック）

数字 ６ 固定 追加健診又は人間ドックに係る窓口負担金額を記録

単価(合計） 数字 ９ 可変 単価の合計金額を記録

窓口負担金額（合計） 数字 ９ 可変 特定健診の受診者が窓口で負担した合計金額を記録

他の検診による負担金額 数字 ９ 可変
集合契約において、他の法令に基づく検診（生活機能評価等）
を共同実施した場合の、他の検診側で負担する金額を記録

請求金額 数字 ９ 可変 当該受診者に係る保険者への請求金額を記録

種別 数字 ２ 固定 データ種別を記録 別表１参照

記録年月日 数字 ８ 固定 記録年月日（西暦）を記録

数字 ２ 固定 代行機関による返戻理由コードを記録 別表９参照

漢字 ２００ 可変 代行機関による返戻理由等(詳細）を記録 別表９参照

種別 数字 ２ 固定 データ種別を記録 別表１参照

記録年月日 数字 ８ 固定 記録年月日（西暦）を記録

数字 ２ 固定 保険者による過誤返戻理由コードを記録 別表１０参照

漢字 ２００ 可変 保険者による過誤返戻理由等（詳細）を記録 別表１０参照

（2）特定健診機関等の集計情報ファイル（１送信あたり１ファイル）

フィールド名称 モード
最大
バイト

データ
形式 記録内容 備考

実施区分 数字 １ 固定 特定健診：「１」を記録 別表３参照

特定健診受診者の総数 数字 ６ 可変 特定健診受診者の総数を記録

特定健診の単価の金額総計 数字 ９ 可変 特定健診に係る決済情報の単価(合計）の集計を記録

特定健診の窓口負担の金額総計 数字 ９ 可変 特定健診に係る決済情報の窓口負担金額（合計）の集計を記録

他の検診による負担金額の総計 数字 ９ 可変
集合契約において、他の法令に基づく検診（生活機能評価等）
を共同実施した場合の、他の検診側で負担する金額（合計）の
集計を記録

特定健診の請求金額総計 数字 ９ 可変 特定健診に係る決済情報の請求金額の集計を記録

※　西暦は数字“YYYYMMDD”の形式で格納するが、入力時・出力時のみ被保険者証や受診券等の印字を鑑み和暦（数字“GYYMMDD”の形式）で対応することも考えられる。

※　氏名は全角カタカナの形式で格納するが、受診券、被保険者証及びそれらのＱＲコードでは半角カタカナとなるため、入力時・出力時のみ半角カタカナで対応することも考えられる。

※　各ファイルはXML標準形式とする。本表は必須項目の一部を示したものであり、XML標準形式に整形するために必要な情報項目が追加される予定である。

※　XML標準形式の詳細な技術的規格はhttp://tokuteikenshin.jp　を参照のこと。

過誤返戻理由

単価（詳細な健診）

代行機関の処理結果

返戻理由

決済情報

窓口負担（詳細な健診）

受診券情報

窓口負担(追加健診）

別表８参照
項目ごとに繰り返し記録
（人間ドックの場合は記録しない）

単価（追加健診又は人間ドック）
項目ごとに繰り返し記録
☆

窓口負担(人間ドック）

☆　特定健診以外の項目について、項目と単価がそれぞれ設定されている場合は、項目ごとに繰り返し記録する。
　　複数の項目をグループ化して単価が設定されている場合（がん検診、事業主健診、人間ドック等）はその単価のみ記録し請求が行われる。
　　その請求金額について、負担すべき者が複数含まれており、かつ保険者に一括で請求される取り決めをしている場合（特定健診実施機関において、各負担者
　　ごとに分類し直接請求するべきであるが、そうしない場合。）は、請求を受けた保険者において、各負担者分を分類し、それぞれに請求する。

集計情報

保険者の処理結果

ファイルの記録内容

決
済
情
報



１　特定保健指導情報の交換用基本情報ファイル（１送信あたり１ファイル。）

フィールド名称 モード
最大
バイト

データ
形式 記録内容 備考

種別 数字 ２ 固定 結果送付・返戻送付等の別を記録 別表１参照

送付元機関 数字 １０ 可変 特定保健指導機関番号、代行機関番号又は保険者番号を記録 別表２参照

送付先機関 数字 １０ 可変 特定保健指導機関番号、代行機関番号又は保険者番号を記録 別表２参照

作成年月日 数字 ８ 固定 ファイルの作成年月日（西暦）を記録

実施区分 数字 １ 固定 特定保健指導：「２」を記録 別表３参照

総ファイル数 数字 ６ 可変 特定保健指導情報ファイルを作成した総ファイル数を記録

２　特定保健指導情報ファイル（１保健指導結果あたり１ファイル。１送信あたり複数ファイル。）

フィールド名称 モード
最大
バイト

データ
形式 解説 備考

実施区分 数字 １ 固定 特定保健指導：「２」を記録 別表３参照

実施年月日 数字 ８ 固定 特定保健指導の開始時・実績評価時等の年月日（西暦）を記録

実施時点 数字 １ 固定 特定保健指導の開始時・実績評価時等の別を記録 別表１１参照

特定保健指導機関番号 数字 １０ 固定 特定保健指導機関番号を記録 別表２参照

名称 漢字 ４０ 可変 特定保健指導機関名称を記録

郵便番号 英数 ８ 固定 特定保健指導機関の郵便番号を記録 NNN-NNNN

所在地 漢字 ８０ 可変 特定保健指導機関の所在地を記録

電話番号 英数 １５ 可変 特定保健指導機関の電話番号を記録

整理用番号１ 英数 ６４ 固定

整理用番号２ 英数 ６４ 固定 当面の間、保険者内に限り任意に番号を設定する場合等に使用してもよい。

保険者番号 数字 ８ 固定 特定保健指導の利用者が加入している保険者の保険者番号を記録

被保険者証等記号
漢字又
は英数 ４０ 可変 特定保健指導の利用者の被保険者証等記号を記録 レセ電算形式と同一

被保険者証等番号
漢字又
は英数 ４０ 可変 特定保健指導の利用者の被保険者証等番号を記録 レセ電算形式と同一

氏名
全角カ
タカナ ４０ 可変 特定保健指導の利用者氏名を記録

生年月日 数字 ８ 固定 特定保健指導の利用者の生年月日（西暦）を記録

男女区分 数字 １ 固定 特定保健指導の利用者の性別を記録 別表４参照

郵便番号 英数 ８ 固定 特定保健指導の利用者の郵便番号を記録 NNN-NNNN

利用券整理番号 数字 １１ 固定 保険者が記載した利用券の整理番号を記録。 別表５参照

特定健診受診券整理番号 数字 １１ 固定 保険者が記載した利用券の特定健診受診券整理番号を記録。 別表５参照

有効期限 数字 ８ 固定 利用券の有効期限（年月日（西暦））を記録

保健指導レベル 数字 1 固定 動機づけ支援又は積極的支援の別等を記録 別表１２参照

支援形態 数字 1 固定 支援形態の別を記録 別表１３参照

回数 数字 ３ 可変 支援回数を記録

ポイント 数字 ４ 可変 支援ポイントを記録

３　決済用情報ファイル

（1）決済情報ファイル（１保健指導結果あたり１ファイル。）

フィールド名称 モード
最大
バイト

データ
形式 解説 備考

実施区分 数字 １ 固定 特定保健指導：「２」を記録 別表３参照

保健指導レベル 数字 １ 固定 動機づけ支援又は積極的支援の別等を記録 別表１２参照

実施時点 数字 １ 固定 特定保健指導の開始時・実績評価時等の別を記録 別表１１参照

特定保健指導機関番号 数字 １０ 固定 特定保健指導機関番号を記録

保険者番号 数字 ８ 固定 特定保健指導の利用者が加入している保険者の保険者番号を記録

被保険者証等記号
漢字又
は英数 ４０ 可変 特定保健指導の利用者の被保険者証等記号を記録

被保険者証等番号
漢字又
は英数 ４０ 可変 特定保健指導の利用者の被保険者証等番号を記録

氏名
全角カ
タカナ ４０ 可変 特定保健指導の利用者氏名を記録

生年月日 数字 ８ 固定 特定保健指導の利用者の生年月日（西暦）を記録

男女区分 数字 １ 固定 特定保健指導の利用者の性別を記録

郵便番号 英数 ８ 固定 特定保健指導の利用者の郵便番号を記録

利用券整理番号 数字 １１ 固定 保険者が記載した利用券の整理番号を記録。

特定健診受診券整理番号 数字 １１ 固定 保険者が記載した利用券の特定健診受診券整理番号を記録。

有効期限 数字 ８ 固定 利用券の有効期限（年月日（西暦））を記録

数字 １ 固定 窓口負担の種別（1:負担なし、2:定額負担、3:定率負担）を記録 別表６参照

数字 ６ 固定 利用券に記載された負担額（率）を記録

数字 １ 固定 窓口負担の種別（4:保険者負担上限額）を記録 別表６参照

数字 ６ 固定 利用券に記載された保険者負担上限額を記録

特定保健指導利用
情報

保健指導結果情報
(抜粋)

特
定
保
健
指
導
情
報

※本表では、保険者が保健指導結果データを管理する場合における項目を示しておりますが、関係者間でデータをやり取りするための交換形式（XML標準形式）の詳細な技術仕
様については、厚生労働科学研究のＨＰ（http://tokuteikenshin.jp/）に掲載してありますので必ずご参照ください。

保険者から国に送付する時
のみ使用（検討中）

利用者情報

決
済
情

利用者情報

特定保健指導データの電子的管理のためのファイル仕様

利用券情報

ファイルの記録内容

特定保健指導の交換用情
報

利用券情報

特定保健指導機関
情報

ファイルの記録内容

ファイルの記録内容

特定保健指導情報と
決済情報を紐付け
するための情報

利用情報

窓口負担

保健指導
情報(P10）
を記載



単価 数字 ９ 可変 特定保健指導の単価を記録

支払割合 数字 ３ 可変 契約書に定められている請求時点の支払割合（％)を記録

実施済みポイント数 数字 ４ 可変 積極的支援の場合に実施済みのポイント数を記録 実績評価時及び途中終了時の場合
に記録

計画上のポイント数 数字 ４ 可変 計画上の継続的な支援のポイント数（合計）を記録 途中終了時の場合に記録

算定金額 数字 ９ 可変 単価に請求時点の支払割合を乗じた金額を記録
保険者への請求金額と請
求時点の利用者窓口負担
額の合計金額　☆

数字 １ 固定 窓口負担徴収の状況を記録 別表１４参照

数字 ９ 可変 特定保健指導の利用者が窓口で負担した金額を記録

請求金額 数字 ９ 可変 当該利用者に係る保険者への請求金額を記録

種別 数字 ２ 固定 データ種別を記録 別表１参照

記録年月日 数字 ８ 固定 記録年月日（西暦）を記録

数字 ２ 固定 代行機関による返戻理由コードを記録 別表９参照

漢字 ２００ 可変 代行機関による返戻理由等(詳細）を記録 別表９参照

種別 数字 ２ 固定 データ種別を記録 別表１参照

記録年月日 数字 ８ 固定 記録年月日（西暦）を記録

数字 ２ 固定 保険者による過誤返戻理由コードを記録 別表１０参照

漢字 ２００ 可変 保険者による過誤返戻理由等（詳細）を記録

（2）特定保健指導機関等の集計情報ファイル

フィールド名称 モード
最大
バイト

データ
形式 記録内容 備考

実施区分 数字 １ 固定 特定保健指導：「２」を記録 別表３参照

特定保健指導利用者の総数 数字 ６ 可変 特定保健指導利用者の総数を記録

特定保健指導の算定金額の総計 数字 ９ 可変 特定保健指導に係る決済情報の算定金額の集計を記録

特定保健指導利用者の窓口負担の金額総計 数字 ９ 可変 特定保健指導に係る決済情報の窓口負担金額の集計を記録

特定保健指導の請求金額総計 数字 ９ 可変 特定保健指導に係る決済情報の請求金額の集計を記録

※　西暦は数字“YYYYMMDD”の形式で格納するが、入力時・出力時のみ被保険者証や利用券等の印字を鑑み和暦（数字“GYYMMDD”の形式）で対応することも考えられる。

※　氏名は全角カタカナの形式で格納するが、利用券、被保険者証及びそれらのＱＲコードでは半角カタカナとなるため、入力時・出力時のみ半角カタカナで対応することも考えられる。

※　利用者の郵便番号は保健指導機関において指導に関するやり取り上管理していればそれを記録、管理していない場合は保険者にて健診結果データから追記。

※　各ファイルはXML標準形式とする。本表は必須項目の一部を示したものであり、XML標準形式に整形するために必要な情報項目が追加される予定である。

※　XML標準形式の詳細な技術的規格はhttp://tokuteikenshin.jp　上で公開される。

☆　1円未満の端数が生じた場合の扱いは、最終の請求時に整理（最終回に1円単位を計上）する方向で検討中。

ファイルの記録内容

保険者の処理結果

代行機関の処理結
果

情
報

集計情報

過誤返戻理由

返戻理由

決済情報

窓口負担金額



別表１　　種別コード

コード名 コード 内容 備考

１ 特定健診機関又は特定保健指導機関から代行機関 請求

２ 代行機関から特定健診機関又は特定保健指導機関 返戻

３ 代行機関から保険者 請求

４ 保険者から代行機関（未決済データの場合） 返戻依頼

５ 保険者から代行機関（決済済データの場合） 過誤請求

６ 特定健診機関又は特定保健指導機関から保険者

７ 保険者から特定健診機関又は特定保健指導機関

８ 保険者から保険者

９ その他

１０ 保険者から国（支払基金） 実施結果報告

１１ 代行機関から保険者へ確認依頼 確認依頼

１２ 予備

１３ 予備

別表２　　特定健診機関等の番号

コード名 バイト数 内容 備考

１０ 特定健診機関番号・特定保健指導機関番号 番号の設定については、手引きを参照

８ 代行機関番号

８ 保険者番号

未定 その他

別表３　　実施区分コード

コード名 コード 内容 備考

１ 特定健診情報

２ 特定保健指導情報

３ 国（支払基金）への実施結果報告

４ 他の健診結果の受領分 事業主健診の結果を受領した場合

別表４　　男女区分コード

コード名 コード 内容 備考

１ 男

２ 女

別表５　受診券・利用券整理番号設定ルール

　　年度番号「２桁」（西暦下２桁）　＋　種別「１桁」　＋　個人番号「８桁」

種別番号 備考

１ 特定健康診査

２ 特定保健指導（積極的支援）

３ 特定保健指導（動機づけ支援）

　※　発行に当たっては、整理番号は連番とし、欠番は設定しない。

　※　個人番号部分については、保険者の実情に応じて設定できる。

　　　（発行場所が複数拠点の場合に、支所番号を先頭に付番する等。ただし、その場合でも連番での設定を遵守すること。）

別表６　窓口負担コード

コード名 コード 内容 備考

１ 受診者・利用者は負担なし

２ 受診者・利用者は定額負担 （単位：円）

３ 受診者・利用者は定率負担 （単位：％）

４ 保険者の負担上限額 （単位：円）

別表７　請求区分コード

コード名 コード 内容 備考

１ 基本的な健診

２ 基本的な健診＋詳細な健診

３ 基本的な健診＋追加健診項目

４ 基本的な健診＋詳細な健診＋追加健診項目

５ 人間ドック

窓口負担コード

請求区分コード

【参考】受診券・利用券のQRコードでは5として保険者負担上限額まで受診者は定率負担という分類があるが、ファイルに格納するコードとして
は、金額によって上記コード3となるのか4となるのか、いずれかが選択される。

代行機関を介しない場合

特定健診機関等の番号

男女区分コード

実施区分コード

種別コード

関係機関からの要望により設定
(検討中)

種別



別表８　詳細な健診項目コード（医師の判断による追加健診項目）

コード名 コード 内容 備考

１ 貧血検査

２ 心電図検査

３ 眼底検査

別表９　代行機関の処理結果

コード名 コード 内容 備考

01 データの記録形式不備

02 データの記録もれ

03 健診結果データ異常

04 契約対象外

05 受診券・利用券の整理番号不備

06 有効期限外

07 窓口負担金額不備

08 健診・指導機関からの取下げ依頼による

09 その他 具体的内容を返戻理由２に記録

別表１０　過誤返戻理由コード

コード名 コード 内容 備考

01 　被保険者証の記号・番号の誤り

02 　受診券・利用券の整理番号の誤り

03 　受診者・利用者氏名の誤り

04 　該当者なし

05 　保険者番号と記号の不一致

06 　資格喪失後の受診 資格喪失日・証回収日を過誤返戻理由２に記録

07 　重複請求 複数回健診受診等を含む

08 　健診・指導機関からの取下げ依頼による

09 　その他 具体的内容を過誤返戻理由２に記録

別表１１　保健指導実施時点コード

コード名 コード 内容 備考

１ 開始時

２ 実績評価時 集合契約の場合の最終決済時に記録

３ 途中終了時 被保険者資格喪失による利用停止・脱落等

４ その他
個別契約の場合に記録（月次決済時、報告のみ等)
１～３に該当しない場合

別表１２　保健指導レベルコード

コード名 コード 内容 備考

１ 積極的支援

２ 動機づけ支援

別表１３　支援形態コード

コード名 コード 内容 備考

１ 個別支援　Ａ

２ 個別支援　Ｂ

３ グループ支援

４ 電話支援Ａ

５ 電話支援Ｂ

６ 電子メール支援Ａ

７ 電子メール支援Ｂ

別表１４　窓口負担徴収コード

コード名 コード 内容 備考

１ 初回指導時全額徴収した場合

２ １以外の場合

別表１５　委託料単価（個別健診・集団健診）区分コード

コード名 コード 内容 備考

１ 個別健診

２ 集団健診

詳細な健診項目コード

窓口負担徴収コード

保健指導実施時点コード

過誤返戻理由コード

支援形態コード

委託料単価（個別健診・集
団健診）区分コード

返戻理由コード

保健指導レベルコード



番号
条件
※１

条件
※２

条件
※３

条件
※４

条件
※５

条件
※６

条件
※７

条件
※８

条件
※９

条件
※10

条件
※11

条件
※12

項目コード
結果識
別

項目名
データ
値

下限値 上限値
データ
タイプ

単位
基準範
囲外
※15

検査の
実施
※16

検査方法 備考

○ ○ ○ ○ ○ 9N0010000000000 01 身長 数字 cm 小数点以下1桁

○ ○ ○ ○ ○ 9N0060000000000 01 体重 数字 kg 小数点以下1桁

○ ○ ○ ○ ○ 9N0110000000000 01 ＢＭＩ 数字 kg/m2 小数点以下1桁

9N0210000000000 01 内臓脂肪面積 数字 cm2 小数点以下1桁

9N0161601000000 01 腹囲(実測） 数字 cm １：実測 小数点以下1桁

9N0161602000000 01 腹囲(自己判定） 数字 cm ２：自己測定 小数点以下1桁

9N0161603000000 01 腹囲(自己申告） 数字 cm ３：自己申告 小数点以下1桁

9N0260000000000 02 肥満度 数字 % 小数点以下1桁

○ △ 9N0510000000000 49 業務歴 漢字

○ ○ ○ △ △ △ △ △ △ 9N0560000000000 11 既往歴 コード 1:特記すべきことあり、2:特記すべきことなし

○ ○ ○ △ △ △ △ △ △ 9N0561604000000 49 （具体的な既往歴） 漢字 特記すべきことありの場合に記載

○ ○ ○ △ △ △ △ △ 9N0610000000000 11 自覚症状 コード 1:特記すべきことあり、2:特記すべきことなし

○ ○ ○ △ △ △ △ △ 9N0611608000000 49 （所見） 漢字 特記すべきことありの場合に記載

○ ○ ○ △ △ △ △ △ 9N0660000000000 11 他覚症状 コード 1:特記すべきことあり、2:特記すべきことなし

○ ○ ○ △ △ △ △ △ 9N0661608000000 49 （所見） 漢字 特記すべきことありの場合に記載

△ △ △ △ △ △ 9N0710000000000 49 その他（家族歴等） 漢字

○ 9N0760000000000 49 視診（口腔内含む） 漢字

○ 9N0810000000000 49 打聴診 漢字

○ 9N0860000000000 49 触診（関節可動域含む） 漢字

■ 9N0910000000000 01 反復唾液嚥下テスト 数字 回

9A7550000000000 01 収縮期血圧（その他） 数字 mmHg ３：その他 平均値等、「１回目」、「２回目」以外の値の最も確かな値を記入する

9A7520000000000 01 収縮期血圧（２回目） 数字 mmHg ２：２回目

9A7510000000000 01 収縮期血圧（１回目） 数字 mmHg １：１回目

9A7650000000000 01 拡張期血圧（その他） 数字 mmHg ３：その他 平均値等、「１回目」、「２回目」以外の値の最も確かな値を記入する

9A7620000000000 01 拡張期血圧（２回目） 数字 mmHg ２：２回目

9A7610000000000 01 拡張期血圧（１回目） 数字 mmHg １：１回目

9N1210000000000 01 心拍数 数字 拍／分

☆ ☆ 9N1410000000000 11 採血時間（食後） コード 1:食後10時間未満、2:食後10時間以上

3F0500000023271 01 総コレステロール 数字 mg/dl 1：可視吸光光度法（コレステロール酸化酵素法)

3F0500000023272 01 数字 mg/dl 2：紫外吸光光度法（コレステロール脱水素酵素法)

3F0500000023999 01 数字 mg/dl 3:その他

3F0150000023271 01 中性脂肪（トリグリセリド） 数字 mg/dl 1：可視吸光光度法（酵素比色法・グリセロール消去）

3F0150000023272 01 数字 mg/dl 2：紫外吸光光度法（酵素比色法・グリセロール消去）

3F0150000023999 01 数字 mg/dl 3:その他

3F0700000023271 01 ＨＤＬコレステロール 数字 mg/dl 1：可視吸光光度法（直接法（非沈殿法））

3F0700000023272 01 数字 mg/dl 2：紫外吸光光度法（直接法（非沈殿法））

3F0700000023999 01 数字 mg/dl 3:その他

3F0770000023271 01 ＬＤＬコレステロール 数字 mg/dl 1：可視吸光光度法（直接法（非沈殿法））

3F0770000023272 01 数字 mg/dl 2：紫外吸光光度法（直接法（非沈殿法））

3F0770000023999 01 数字 mg/dl 3:その他

3J0100000023271 01 総ビリルビン 数字 mg/dl 1：可視吸光光度法（化学酸化法、酵素法、ジアゾ法) 小数点以下1桁

3J0100000023999 01 数字 mg/dl 2:その他 小数点以下１桁

3B0350000023272 01 GOT（ＡＳＴ） 数字 U/l 1:紫外吸光光度法（JSCC標準化対応法）

3B0350000023999 01 数字 U/l 2:その他

3B0450000023272 01 GPT（ＡＬＴ） 数字 U/l 1:紫外吸光光度法（JSCC標準化対応法）

3B0450000023999 01 数字 U/l 2:その他

3B0900000023271 01 γ-GT(γ-GTP) 数字 U/l 1:可視吸光光度法（JSCC標準化対応法）

3B0900000023999 01 数字 U/l 2:その他

3B0700000023271 01 ＡＬＰ 数字 U/l 1:可視吸光光度法（JSCC標準化対応法）

3B0700000023999 01 数字 U/l 2:その他

3C0150000023271 01 血清クレアチニン 数字 mg/dl 1:可視吸光光度法（酵素法） 小数点以下1桁

3C0150000023999 01 数字 mg/dl 2:その他 小数点以下1桁

3C0200000023271 01 血清尿酸 　 数字 mg/dl 1:可視吸光光度法（ウリカーゼ・ペルオキシターゼ法） 小数点以下1桁

3C0200000023999 01 数字 mg/dl 2:その他 小数点以下1桁

3A0100000023271 01 総蛋白 数字 g/dl 1:可視吸光光度法（ビウレット法） 小数点以下1桁

3A0100000023999 01 数字 g/dl 2:その他 小数点以下1桁

3A0150000023271 01 アルブミン 数字 g/dl 1：可視吸光光度法（BCG法、ＢＣＰ改良法） 小数点以下1桁

3A0150000023999 01 数字 g/dl ２:その他 小数点以下1桁

3A0160000023271 02 Ａ／Ｇ 数字 計算値

5C0950000023023 01 血清フェリチン 数字 ng/ml １：エンザイムイムノアッセイ(EIA) 小数点以下1桁

5C0950000023999 01 数字 ng/ml 2:その他 小数点以下1桁

3D0100000019261 01 空腹時血糖 数字 mg/dl 1：電位差法（ブドウ糖酸化酵素電極法）
特定健康診査においては、この項目を使用する場合には、採血時間（食後）のコードは２（10時間以上）でなければなら
ない

3D0100000022271 01 数字 mg/dl 2：可視吸光光度法（ブドウ糖酸化酵素法）
特定健康診査においては、この項目を使用する場合には、採血時間（食後）のコードは２（10時間以上）でなければなら
ない

3D0100000019272 01 数字 mg/dl
3：紫外吸光光度法（ヘキソキナーゼ法、グルコキナーゼ法、ブドウ糖脱水素酵素
法）

特定健康診査においては、この項目を使用する場合には、採血時間（食後）のコードは２（10時間以上）でなければなら
ない

3D0100000019999 01 数字 mg/dl 4:その他
特定健康診査においては、この項目を使用する場合には、採血時間（食後）のコードは２（10時間以上）でなければなら
ない

3D0101299019261 01 随時血糖 数字 mg/dl 1：電位差法（ブドウ糖酸化酵素電極法）
特定健康診査においては、この項目を使用する場合には、採血時間（食後）のコードは１（10時間未満）でなければなら
ない

3D0101299022271 01 数字 mg/dl 2：可視吸光光度法（ブドウ糖酸化酵素法）
特定健康診査においては、この項目を使用する場合には、採血時間（食後）のコードは１（10時間未満）でなければなら
ない

3D0101299019272 01 数字 mg/dl
3：紫外吸光光度法（ヘキソキナーゼ法、グルコキナーゼ法、ブドウ糖脱水素酵素
法）

特定健康診査においては、この項目を使用する場合には、採血時間（食後）のコードは１（10時間未満）でなければなら
ない

3D0101299019999 01 数字 mg/dl 4:その他
特定健康診査においては、この項目を使用する場合には、採血時間（食後）のコードは１（10時間未満）でなければなら
ない

3D0450000019062 02 ＨｂＡ１ｃ 数字 % 1：免疫学的方法（ラテックス凝集比濁法等） 小数点以下1桁

3D0450000019204 02 数字 % 2：HPLC(不安定分画除去HPLC法） 小数点以下1桁

3D0450000019271 02 数字 % 3：酵素法 小数点以下1桁

3D0450000019999 02 数字 % 4:その他 小数点以下1桁

1A0200000001911 11 尿糖 コード 1:試験紙法（機械読み取り） 1:－、2:±、3:＋、4:＋＋、5:＋＋＋

1A0200000001901 11 コード 2:試験紙法（目視法） 1:－、2:±、3:＋、4:＋＋、5:＋＋＋

1A0100000001911 11 尿蛋白 コード 1:試験紙法（機械読み取り） 1:－、2:±、3:＋、4:＋＋、5:＋＋＋

1A0100000001901 11 コード 2:試験紙法（目視法） 1:－、2:±、3:＋、4:＋＋、5:＋＋＋

1A1000000001911 11 尿潜血 コード 1:試験紙法（機械読み取り） 1:－、2:±、3:＋、4:＋＋、5:＋＋＋

1A1000000001901 11 コード 2:試験紙法（目視法） 1:－、2:±、3:＋、4:＋＋、5:＋＋＋

1A1051607001662 11 尿沈渣（所見の有無） コード 1：所見あり、2：所見なし

1A1051608001662 49 尿沈渣（所見） 漢字 所見ありの場合に記載

1A0300000001903 01 比重 数字 1:屈折計法 小数点以下３桁

1A0300000001999 01 数字 2:その他 小数点以下３桁

□ □ ■ 2A0400000019301 02 ヘマトクリット値 数字 % 自動血球算定装置 小数点以下1桁

□ □ ○ ○ ■ 2A0300000019301 01 血色素量［ヘモグロビン値］ 数字 g/dl 自動血球算定装置 小数点以下1桁

□ □ ○ ○ ■ 2A0200000019301 01 赤血球数 数字 万/mm3 自動血球算定装置

□ □ 2A0201610019301 49 貧血検査（実施理由） 漢字

2A0600000019301 01 ＭＣＶ 数字 ｆｌ 自動血球算定装置 小数点以下1桁

2A0700000019301 01 ＭＣＨ 数字 pg 自動血球算定装置 小数点以下1桁

2A0800000019301 01 ＭＣＨＣ 数字 % 自動血球算定装置 小数点以下1桁

2A0100000019301 01 白血球数 数字 /mm3 自動血球算定装置

2A0500000019301 01 血小板数 数字 万/mm3 自動血球算定装置

□ □ ○ ○ ■ 9A1101607000000 11 心電図（所見の有無） コード 1：所見あり、2：所見なし

□ □ ○ ○ ■ 9A1101608000000 49 心電図（所見） 漢字 所見ありの場合に記載

□ □ 9A1101610000000 49 心電図（実施理由） 漢字

△ 9N2010000000000 11 胸部エックス線検査（がん：直接撮影） コード 1:直接撮影 １：Ａ、２：Ｂ、３：Ｃ、４：Ｄ、５：Ｅ

○ □ 9N2061607000000 11 胸部エックス線検査（一般：直接撮影）（所見の有無） コード 1:直接撮影 1：所見あり、2：所見なし,3:要再撮影

○ □ 9N2061608000000 49 胸部エックス線検査（一般：直接撮影）（所見） 漢字 1:直接撮影 所見ありの場合に記載

○ □ △ 9N2111611000000 49 胸部エックス線検査（直接撮影）（撮影年月日） 年月日 1:直接撮影 yyyymmdd

○ □ △ 9N2111612000000 49 胸部エックス線検査（直接撮影）（フィルム番号） 漢字 1:直接撮影

△ 9N2160000000000 11 胸部エックス線検査（がん：間接撮影） コード ２：間接撮影 １：Ａ、２：Ｂ、３：Ｃ、４：Ｄ、５：Ｅ

○ ○ 9N2211607000000 11 胸部エックス線検査（一般：間接撮影）（所見の有無） コード ２：間接撮影 1：所見あり、2：所見なし、３：要再撮影

○ ○ 9N2211608000000 49 胸部エックス線検査（一般：間接撮影）（所見） 漢字 ２：間接撮影 所見ありの場合に記載

○ ○ △ 9N2261611000000 49 胸部エックス線検査（間接撮影）（撮影年月日） 年月日 ２：間接撮影 yyyymmdd

○ ○ △ 9N2261612000000 49 胸部エックス線検査（間接撮影）（フィルム番号） 漢字 ２：間接撮影

○ 6A0101607061704 11 喀痰検査 （塗抹鏡検　一般細菌）（所見の有無） コード 1：所見あり、2：所見なし

○ 6A0101608061704 49 喀痰検査 （塗抹鏡検　一般細菌）（所見） 漢字 所見ありの場合に記載

○ □ 6A2050000061717 11 喀痰検査（塗抹鏡検　抗酸菌） コード １：－、２：±、３：＋、４：２＋、５：３＋

○ □ 6A2051656061717 11 喀痰検査（ガフキー号数） コード 1:0号、2:1号、3:2号、4:3号、5:4号、6:5号、7:6号、8:7号、9:8号、10:9号、11:10号

△ 7A0100000061433 11 喀痰細胞診検査 コード １：Ａ、２：Ｂ、３：Ｃ、４：Ｄ、５：Ｅ

9N2510000000000 11 胸部ＣＴ検査（がん） コード １：Ａ、２：Ｂ、３：Ｃ、４：Ｄ、５：Ｅ

9N2511607000000 11 胸部ＣＴ検査（所見の有無） コード 1：所見あり、2：所見なし

9N2511608000000 49 胸部ＣＴ検査（所見） 漢字 所見ありの場合に記載

9N2511611000000 49 胸部ＣＴ検査（撮影年月日） 年月日 yyyymmdd

9N2511612000000 49 胸部ＣＴ検査（フィルム番号） 漢字

△ 9N2561607000000 11 上部消化管エックス線（直接撮影）（所見の有無） コード 1：所見あり、2：所見なし、３：要再撮影

△ 9N2561608000000 49 上部消化管エックス線（直接撮影）（所見） 漢字 所見ありの場合に記載

△ 9N2561611000000 49 上部消化管エックス線（直接撮影）（撮影年月日） 年月日 yyyymmdd

△ 9N2561612000000 49 上部消化管エックス線（直接撮影）（フィルム番号） 漢字

△ 9N2611607000000 11 上部消化管エックス線（間接撮影）（所見の有無） コード 1：所見あり、2：所見なし、３：要再撮影

△ 9N2611608000000 49 上部消化管エックス線（間接撮影）（所見） 漢字 所見ありの場合に記載

△ 9N2611611000000 49 上部消化管エックス線（間接撮影）（撮影年月日） 年月日 yyyymmdd

△ 9N2611612000000 49 上部消化管エックス線（間接撮影）（フィルム番号） 漢字

9N2661607000000 11 上部消化管内視鏡検査（所見の有無） コード 1：所見あり、2：所見なし

9N2661608000000 49 上部消化管内視鏡検査（所見） 漢字 所見ありの場合に記載

3B3390000023998 11 ペプシノゲン コード 方法問わず １：陽性、２：陰性

9F1301607000000 11 腹部超音波（所見の有無） コード 1：所見あり、2：所見なし

9F1301608000000 49 腹部超音波（所見） 漢字 所見ありの場合に記載

9N2711607000000 11 婦人科診察（所見の有無） コード 1：所見あり、2：所見なし

9N2711608000000 49 婦人科診察（所見） 漢字 所見ありの場合に記載

△ 9N2761607000000 11 乳房視触診（所見の有無） コード 1：所見あり、2：所見なし

△ 9N2761608000000 49 乳房視触診（所見） 漢字 所見ありの場合に記載

△ 9N2811607000000 11 乳房画像診断（マンモグラフィー）（所見の有無） コード 1：所見あり、2：所見なし、３：要再撮影、４：マンモグラフィー不適

△ 9N2811608000000 49 乳房画像診断（マンモグラフィー）（所見） 漢字 所見ありの場合に記載

9F1401607000000 11 乳房超音波検査（所見の有無） コード 1：所見あり、2：所見なし

9F1401608000000 49 乳房超音波検査（所見） 漢字 所見ありの場合に記載

△ 9N2911607000000 11 子宮頚部視診（所見の有無） コード 1：所見あり、2：所見なし

△ 9N2911608000000 49 子宮頚部視診（所見） 漢字 所見ありの場合に記載

△ 9N2961607000000 11 子宮内診（所見の有無） コード 1：所見あり、2：所見なし

△ 9N2961608000000 49 子宮内診(所見） 漢字 所見ありの場合に記載

△ 7A0211650085433 11 子宮頸部細胞診 (細胞診婦人科材料）（日母分類） コード 1:classI、2:classⅡ、３：classⅢa、４：classⅢb、５：classⅣ、６：classⅤ、７：検体不良

△ 7A0211651085433 11 子宮頸部細胞診 (細胞診婦人科材料）（ベセスダ分類） コード 1:Negative、2:ASC-US、3:ASC-H、4:LSIL、5:HSIL、6:AGC/AIS、7carcinoma等、8:検体不良

△ 7A0220000085433 11 子宮体部細胞診 (細胞診婦人科材料） コード 1:陽性、2：疑陽性、3：陰性、４：検体不良

9Z7711607000000 11 直腸肛門機能（2項目以上）（所見の有無） コード 1：所見あり、2：所見なし

9Z7711608000000 49 直腸肛門機能（2項目以上）（所見） 漢字 所見ありの場合に記載

9Z7701607000000 11 直腸肛門機能（1項目）（所見の有無） コード 1：所見あり、2：所見なし

9Z7701608000000 49 直腸肛門機能（1項目）（所見） 漢字 所見ありの場合に記載

△ 1B0300000015998 11 便潜血 コード 　方法問わず １：陽性、２：陰性

5D3050000023998 11 ＰＳＡ（前立腺特異抗原） コード 　方法問わず １：陽性、２：陰性

9C3100000000000 01 肺機能検査（努力肺活量） 数字 ｌ 小数点以下1桁

9C3200000000000 01 肺機能検査（１秒量） 数字 ｌ 小数点以下1桁

9C3300000000000 02 肺機能検査（１秒率） 数字 % 小数点以下1桁

9C3800000000000 02 肺機能検査（％ＶＣ） 数字 % 小数点以下1桁

○ ○ 9E1601621000000 01 視力（右） 数字 小数点以下2桁

○ ○ 9E1601625000000 01 視力（右：矯正） 数字 小数点以下2桁

○ ○ 9E1601622000000 01 視力（左） 数字 小数点以下2桁

○ ○ 9E1601626000000 01 視力（左：矯正） 数字 小数点以下2桁

○ ○ 9D1001631000000 11 聴力（右、1000Hz） コード 1：所見あり、2：所見なし

○ ○ 9D1001632000000 11 聴力（右、4000Hz） コード 1：所見あり、2：所見なし

○ ○ 9D1001635000000 11 聴力（左、1000Hz） コード 1：所見あり、2：所見なし

○ ○ 9D1001636000000 11 聴力（左、4000Hz） コード 1：所見あり、2：所見なし

○ ○ 9D1001640000000 11 聴力（検査方法） コード 1:オージオメトリー、２:その他

9D1001609000000 49 聴力（その他の所見） 漢字

□ □ 9E1001660000000 11 眼底検査（キースワグナー分類） コード 1:0、2:Ⅰ、3:Ⅱa、4:Ⅱb、5:Ⅲ、6:Ⅳ

□ □ 9E1001661000000 11 眼底検査（シェイエ分類：Ｈ） コード 1:0、2:１、3:２、4:３、5:４

□ □ 9E1001662000000 11 眼底検査（シェイエ分類：Ｓ） コード 1:0、2:１、3:２、4:３、5:４

□ □ 9E1001663000000 11 眼底検査（ＳＣＯＴＴ分類) コード 1:Ⅰ(a)、２：Ⅰ(b)、３：Ⅱ、４：Ⅲ(a)、５：Ⅲ(b)、６：Ⅳ、７：Ⅴ(a)、８：Ⅴ(b)、９：Ⅵ

□ □ 9E1001609000000 49 眼底検査（その他の所見） 漢字 その他の所見の判定方法を用いている場合については、本欄に所見を記載すること。また、ＳＣＯＴＴ分類を用いている場合で異常がない場合においては、その旨を記載すること。
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□ □ 9E1001610000000 49 眼底検査（実施理由） 漢字

9E1051621000000 01 眼圧検査（右） 数字 mmHg

9E1051622000000 01 眼圧検査（左） 数字 mmHg

5C0700000023062 01 ＣＲＰ 数字 mg/dl 1:可視吸光光度法（ラテックス凝集比濁法） 小数点以下1桁

5C0700000023063 01 数字 mg/dl 2:可視吸光光度法（免役比濁法）

5C0700000023999 01 数字 mg/dl 3:その他

5H0100000019101 11 血液型（ＡＢＯ） コード 1:試験管法　カラム凝集法 1:A、2:B、3:AB、4:O

5H0100000019999 11 コード 2:その他 1:A、2:B、3:AB、4:O

5H0200000019101 11 血液型（Ｒｈ） コード 1:試験管法　カラム凝集法 1:＋、2:－

5H0200000019999 11 コード 2:その他 1:＋、2:－

5E0710000023998 11 梅毒反応 コード 　方法問わず １：陽性、２：陰性

△ 5F0161410023998 11 ＨＢｓ抗原 コード 　方法問わず １：陽性、２：陰性

5F3601495023998 11 ＨＣＶ抗体 コード 　方法問わず １：陽性、２：陰性

△ 5F3601497023998 11 ＨＣＶ抗体（力価） コード 　方法問わず １：陰性、２：低力価、３：中力価、４：高力価

■ 5F3601500023998 11 ＨＣＶ抗原検査 コード 　方法問わず １：陽性、２：陰性

■ 5F3601450023998 11 ＨＣＶ核酸増幅検査 コード 　方法問わず １：陽性、２：陰性

△ 9N4010000000000 11 Ｃ型肝炎ウイルス検診の判定 コード １：現在、Ｃ型肝炎ウイルスに感染していない可能性が極めて高い、２：現在、Ｃ型肝炎ウイルスに感染している可能性が極めて高い

☆ 9N4060000000000 49 その他の法定特殊健康診断 漢字

☆ 9N4110000000000 49 その他の法定検査 漢字

☆ 9N4160000000000 49 その他の検査 漢字

○ 9N5010000000000 11 メタボリックシンドローム判定 コード １：基準該当、２：予備群該当、３：非該当、４：判定不能

○ 9N5060000000000 11 保健指導レベル コード １：積極的支援、２：動機付け支援、３：なし、４：判定不能

○ ○ ○ 9N5110000000000 49 医師の診断（判定） 漢字

○ ○ ○ 9N5160000000000 49 健康診断を実施した医師の氏名 漢字

○ 9N5210000000000 49 医師の意見 漢字

○ 9N5260000000000 49 意見を述べた医師の氏名 漢字

☆ 9N5310000000000 49 歯科医師による健康診断 漢字

☆ 9N5360000000000 49 歯科医師による健康診断を実施した歯科医師の氏名 漢字

☆ 9N5410000000000 49 歯科医師の意見 漢字

☆ 9N5460000000000 49 意見を述べた歯科医師の氏名 漢字

☆ ☆ 9N5510000000000 49 備考 漢字

○ 9N5560000000000 11 生活機能評価の結果１ コード １：介護予防事業の利用が望ましい、２：医学的な理由により次の介護予防の利用は不適当、３：生活機能の低下なし

☆ 9N5610000000000 11 生活機能評価の結果２ コード １：すべて、２：運動器の機能向上、３：栄養改善、４：口腔機能の向上、５その他（上記で２を選択したときに記載）

☆ 9N5660000000000 49 生活機能評価の結果３ 漢字 上記でその他を記載したとき記載

☆ 9N5710000000000 49 医師の診断（判定）（生活機能評価） 漢字

○ 9N5760000000000 49 診断をした医師の氏名（生活機能評価） 漢字

△ 9N5811613000000 11 医師の診断（肺がん検診）（コード） コード １：精密検査必要、２：精密検査不要

9N5811614000000 49 医師の診断（肺がん検診）（自由記載） 漢字

△ 9N5860000000000 49 診断をした医師の氏名（肺がん検診） 漢字

△ 9N5911613000000 11 医師の診断（胃がん検診）（コード） コード １：精密検査必要、２：精密検査不要

9N5911614000000 49 医師の診断（胃がん検診）（自由記載） 漢字

△ 9N5960000000000 49 診断をした医師の氏名（胃がん検診） 漢字

△ 9N6011613000000 11 医師の診断（乳がん検診）（コード） コード １：精密検査必要、２：精密検査不要

9N6011614000000 49 医師の診断（乳がん検診）（自由記載） 漢字

△ 9N6060000000000 49 診断をした医師の氏名（乳がん検診） 漢字

△ 9N6111613000000 11 医師の診断（子宮がん検診）（コード） コード １：精密検査必要、２：精密検査不要

9N6111614000000 49 医師の診断（子宮がん検診）（自由記載） 漢字

△ 9N6160000000000 49 診断をした医師の氏名（子宮がん検診） 漢字

△ 9N6211613000000 11 医師の診断（大腸がん検診）（コード） コード １：精密検査必要、２：精密検査不要

9N6211614000000 49 医師の診断（大腸がん検診）（自由記載） 漢字

△ 9N6260000000000 49 診断をした医師の氏名 漢字

9N6311613000000 11 医師の診断（前立腺がん検診）（コード） コード １：精密検査必要、２：精密検査不要

9N6311614000000 49 医師の診断（前立腺がん検診）（自由記載） 漢字

9N6360000000000 49 診断を医師の氏名（前立腺がん検診） 漢字

9N6410000000000 49 医師の診断（その他） 漢字

9N6460000000000 49 診断をした医師の氏名（その他） 漢字

○ ○ 9N7010000000000 11 服薬１（血圧） コード 1:服薬あり、2:服薬なし

☆ ☆ 9N7011670000000 49 （薬剤） 漢字

☆ ☆ 9N7011671000000 49 （服薬理由） 漢字

○ ○ 9N7060000000000 11 服薬２（血糖） コード 1:服薬あり、2:服薬なし

☆ ☆ 9N7061670000000 49 （薬剤） 漢字

☆ ☆ 9N7061671000000 49 （服薬理由） 漢字

○ ○ 9N7110000000000 11 服薬３（脂質） コード 1:服薬あり、2:服薬なし

☆ ☆ 9N7111670000000 49 （薬剤） 漢字

☆ ☆ 9N7111671000000 49 （服薬理由） 漢字

☆ ☆ 9N7160000000000 11 既往歴１（脳血管） コード 1:はい、2:いいえ

☆ ☆ 9N7210000000000 11 既往歴２（心血管） コード 1:はい、2:いいえ

☆ ☆ 9N7260000000000 11 既往歴３（腎不全・人工透析） コード 1:はい、2:いいえ

☆ ☆ 9N7310000000000 11 貧血 コード 1:はい、2:いいえ

○ ○ △ 9N7360000000000 11 喫煙 コード 1:はい、2:いいえ

☆ ☆ 9N7410000000000 11 ２０歳からの体重変化 コード 1:はい、2:いいえ

☆ ☆ 9N7460000000000 11 ３０分以上の運動習慣 コード 1:はい、2:いいえ

☆ ☆ 9N7510000000000 11 歩行又は身体活動 コード 1:はい、2:いいえ

☆ ☆ 9N7560000000000 11 歩行速度 コード 1:はい、2:いいえ

☆ ☆ 9N7610000000000 11 1年間の体重変化 コード 1:はい、2:いいえ

☆ ☆ 9N7660000000000 11 食べ方1（早食い等） コード 1:速い、2:ふつう、3:遅い

☆ ☆ 9N7710000000000 11 食べ方２（就寝前） コード 1:はい、2:いいえ

☆ ☆ 9N7760000000000 11 食べ方３（夜食/間食） コード 1:はい、2:いいえ

☆ ☆ 9N7810000000000 11 食習慣 コード 1:はい、2:いいえ

☆ ☆ 9N7860000000000 11 飲酒 コード 1:毎日、2:時々、3:ほとんど飲まない

☆ ☆ 9N7910000000000 11 飲酒量 コード 1:1合未満、2:1～2合未満、3:2～3合未満、4:３合以上

☆ ☆ 9N7960000000000 11 睡眠 コード 1:はい、2:いいえ

☆ ☆ 9N8010000000000 11 生活習慣の改善 コード 1:意志なし、2:意志あり（６か月以内）、3:意志あり（近いうち）、4:取組済み（６ヶ月未満）、5:取組済み（６ヶ月以上）

☆ ☆ 9N8060000000000 11 保健指導の希望 コード 1:はい、2:いいえ

○ 9N8110000000000 11 １．バスや電車で1人で外出していますか コード ０：はい、１：いいえ

○ 9N8160000000000 11 ２．日用品の買物をしていますか コード ０：はい、１：いいえ

○ 9N8210000000000 11 ３．預貯金の出し入れをしていますか コード ０：はい、１：いいえ

○ 9N8260000000000 11 ４．友人の家を訪ねていますか コード ０：はい、１：いいえ

○ 9N8310000000000 11 ５．家族や友人の相談にのっていますか コード ０：はい、１：いいえ

○ 9N8360000000000 11 ６．階段を手すりや壁をつたわらずに昇っていますか コード ０：はい、１：いいえ

○ 9N8410000000000 11 ７．椅子に座った状態から何もつかまらずに立ち上がっていますか コード ０：はい、１：いいえ

○ 9N8460000000000 11 ８．15分位続けて歩いていますか コード ０：はい、１：いいえ

○ 9N8510000000000 11 ９．この1年間に転んだことがありますか コード １：はい、０：いいえ

○ 9N8560000000000 11 １０．転倒に対する不安は大きいですか コード １：はい、０：いいえ

○ 9N8610000000000 11 １１．6ヵ月間で2～3kg以上の体重減少がありましたか コード １：はい、０：いいえ

○ 9N8660000000000 01 １２．身長　　　　　ｃｍ　　　体重　　　　　ｋｇ　（ＢＭＩ＝　　　　） 数字 kg/m2 身長と体重から計算されるＢＭＩを記載すること。小数点以下1桁

○ 9N8710000000000 11 １３．半年前に比べて固いものが食べにくくなりましたか コード １：はい、０：いいえ

○ 9N8760000000000 11 １４．お茶や汁物等でむせることがありますか コード １：はい、０：いいえ

○ 9N8810000000000 11 １５．口の渇きが気になりますか コード １：はい、０：いいえ

○ 9N8860000000000 11 １６．週に１回以上は外出していますか コード ０：はい、１：いいえ

○ 9N8910000000000 11 １７．昨年と比べて外出の回数が減っていますか コード １：はい、０：いいえ

○ 9N8960000000000 11 １８．周りの人から「いつも同じ事を聞く」などの物忘れがあると言われますか コード １：はい、０：いいえ

○ 9N9010000000000 11 １９．自分で電話番号を調べて、電話をかけることをしていますか コード ０：はい、１：いいえ

○ 9N9060000000000 11 ２０．今日が何月何日かわからない時がありますか コード １：はい、０：いいえ

○ 9N9110000000000 11 ２１．（ここ2週間）毎日の生活に充実感がない コード １：はい、０：いいえ

○ 9N9160000000000 11 ２２．（ここ2週間）これまで楽しんでやれていたことが楽しめなくなった コード １：はい、０：いいえ

○ 9N9210000000000 11
２３．（ここ2週間）以前は楽にできていたことが今ではおっくうに感じら
れる

コード １：はい、０：いいえ

○ 9N9260000000000 11 ２４．（ここ2週間）自分が役に立つ人間だと思えない コード １：はい、０：いいえ

○ 9N9310000000000 11 ２５．（ここ2週間）わけもなく疲れたような感じがする コード １：はい、０：いいえ

（表の説明）

※１：特定健診、※２：広域連合の保健事業、※３：事業者健診、※４：学校健診、※５：生活機能評価、※６：肺がん検診、※７：胃がん検診、※８：乳がん検診、※９：子宮がん検診、※１０：大腸がん検診、※１１：肝炎検診、※１２：その他

※１４　データ基準下限値、上限値：使用する検査機器、試薬等が異なるため検査機関ごとに設定した値を入力する。　

※１５　基準範囲外：健診データが別途定める入力最小値以下の場合は「以下」、入力最大値以上の場合は「以上」を入力する。

※１６　検査の実施：健診データが未入力で検査未実施の場合は「未実施」を入力する。

※２７　特定健診、事業者健診及び学校健診については、ＢＭＩが２０未満の者については、腹囲の計測を省略できることとなっている。

（注）　特定健診の貧血検査、心電図、眼底検査については、「実施理由」欄に記載がない（当該健診項目の実施該当者ではないが、保険者の意向により一律実施をした）場合は、補助金の対象とはならない。

※２２　メタボリックシンドローム判定及び保健指導判定において、腹囲と内臓脂肪面積の両方を測定している場合には内臓脂肪面積のみを用い１００ｃｍ２以上で判定するとともに、空腹時血糖とHbA1cの両方を測定している場合には空腹時血糖のみを用いる。

※２０　学校健診については、「その他の疾病及び異常の有無」として、所要の項目について検査等を実施することとなっているとともに、本表において定める項目以外に実施すべき項目がある。
※２１　事業者健診、学校健診については、それぞれの実施主体が保存すべき様式が法令によって定められている。本表では、当該保存様式に示されている項目（例：「備考」)についても記載している。

※１９　事業者健診において、高血圧症、高脂血症、糖尿病の服薬状況及び喫煙歴については、医療保険者に対して提出するデータファイルに含めること。

※１７　各実施主体が任意に行う検査については、実施主体との契約等により、健診結果ではなく、検査の実施の有無のみを報告することが考えられる（特に、感染症に関する検査については、配慮が必要）。また、がん検診等においては、入力した結果を、そのまま健診通知書に記載すべきでない場合がある。

※１８　事業者健診及び学校検診では、腹囲等について、一定の基準の下、省略可能な検査項目があること、事業者健診では、胸部エックス線検査は、間接撮影又は直接撮影のいずれかを実施することになっていることや「その他の法定特殊健康診断」等については、実施した場合についてのみ記載することとなっていることに留意する必要がある。

そ
の
他
医
療
保
険
者
等
が
任
意
に
行
う
検
査

医
師
の
判
断

※２６　ＨｂＡ１ｃ検査については、健診機関から医療保険者に提出するデータにおいては、全ての検査方法において、小数点以下1桁でよい。医療保険者等において小数点以下１桁のデータを受信等が行える場合には、システムの改修を求めるものではない。
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※１３　条件：○…必須項目、□…医師の判断に基づき選択的に実施する項目、▲…医療保険者に報告する必要はないが、受診者に対して健診結果を通知する項目、●…いずれかの項目の実施で可、■…一定の条件を満たす場合に実施、△…健康増進法に基づく検診については、市町村の判断により、必要な項目を実施）、☆…情報を入手した場合に限り、医療保険者に報告する項目

※２４　健康増進法に基づき市町村が実施するがん検診では、問診の内容を必要に応じて、既往歴等に記入する。

※２５　空腹時血糖が存在し、かつ、採血時間が１０時間未満である場合、採血時間によらず空腹時血糖として扱う。

※２３　事業者健診では、「身長」、「喀痰検査」、「貧血検査」、「肝機能検査」、「血中脂質検査」、「血糖検査」及び「心電図検査」については、一定の基準の下、医師の判断に基づき省略できる。



※２

番号
1回目
の請
求時

2回目
の請
求時

国への
実績報
告時

項目コード 項目名 データ値
データタイ
プ

単位 備考

1001 ○ ○ 1020000001 支援レベル コード 1:積極的支援、2:動機づけ支援（健診結果に基づき階層化された区分）

1002 △ △ 1020000002 行動変容ステージ コード
1:意志なし、2:意志あり（６ヶ月以内）、3:意志あり（近いうち）、
4:取組済み（６ヶ月未満）、5:取組済み（６ヶ月以上）

1003 ☆ 1020000003 保健指導コース名 漢字

1004 ○ ○ 1022000011 初回面接の実施日付 年月日 YYYYMMDD

1005 ○ ○ 1022000012 初回面接による支援の支援形態 コード 1：個別支援、2：グループ支援

1006 ○ ○ 1022000013 初回面接の実施時間 数字 分

1007 ○ ○ 1022000015 初回面接の実施者 コード 1：医師、2：保健師、3：管理栄養士、4：その他

1008 ● ● 1021000020 継続的支援予定期間 数字 週

1009 ☆ 1021001031 目標腹囲 数字 cm

1010 ☆ 1021001032 目標体重 数字 kg

1011 □ 1021001033 目標収縮期血圧 数字 mmHg

1012 □ 1021001034 目標拡張期血圧 数字 mmHg

1013 ☆ 1021001050 一日の削減目標エネルギー量 数字 ｋcal

1014 ☆ 1021001051 一日の運動による目標エネルギー量 数字 ｋcal

1015 ☆ 1021001052 一日の食事による目標エネルギー量 数字 kcal

1016 ★ 1032000011 中間評価の実施日付 年月日 YYYYMMDD

1017 ★ 1032000012 中間評価の支援形態 コード 1：個別支援Ａ、3：グループ支援、4：電話Ａ、6：電子メール支援A

1018 ★ 1032000013 中間評価の実施時間 数字 分

1019 ★ 1032000014 中間評価の実施ポイント 数字 自動計算

1020 ★ 1032000015 中間評価の実施者 コード 1：医師、2：保健師、3：管理栄養士、4：その他

1021 ★ 1032001031 中間評価時の腹囲 数字 cm YYYYMMDD

1022 ★ 1032001032 中間評価時の体重 数字 kg

1023 ▲ 1032001033 中間評価時の収縮期血圧 数字 mmHg

1024 ▲ 1032001034 中間評価時の拡張期血圧 数字 mmHg

1025 ★ 1032001042 中間評価時の生活習慣の改善（栄養・食生活） コード 0：変化なし、1：改善、２：悪化

1026 ★ 1032001041 中間評価時の生活習慣の改善（身体活動） コード 0：変化なし、1：改善、２：悪化

1027 ▲ 1032001043 中間評価時の生活習慣の改善（喫煙） コード 1：禁煙継続、2：非継続、3：非喫煙、4：禁煙の意志なし

1028 ★ 1032100011 支援Ａ①の実施日付 年月日 YYYYMMDD

1029 ★ 1032100012 支援Ａ①の支援形態 コード 1：個別支援Ａ、3：グループ支援、4：電話Ａ、6：電子メール支援A

1030 ★ 1032100013 支援Ａ①の実施時間 数字 分

1031 ★ 1032100014 支援Ａ①の実施ポイント 数字 自動計算

1032 ★ 1032100015 支援Ａ①の実施者 コード 1：医師、2：保健師、3：管理栄養士、4：その他

1033 ★
支援A①の対応する
コードと同一

支援Ａ②の実施日付 年月日 YYYYMMDD

1034 ★
支援A①の対応する
コードと同一

支援Ａ②の支援形態 コード 1：個別支援Ａ、3：グループ支援、4：電話Ａ、6：電子メール支援A

1035 ★
支援A①の対応する
コードと同一

支援Ａ②の実施時間 数字 分

1036 ★
支援A①の対応する
コードと同一

支援Ａ②の実施ポイント 数字 自動計算

1037 ★
支援A①の対応する
コードと同一

支援Ａ②の実施者 コード 1：医師、2：保健師、3：管理栄養士、4：その他

1038 ★
支援A①の対応する
コードと同一

支援Ａ③の実施日付 年月日 YYYYMMDD

1039 ★
支援A①の対応する
コードと同一

支援Ａ③の支援形態 コード 1：個別支援Ａ、3：グループ支援、4：電話Ａ、6：電子メール支援A

1040 ★
支援A①の対応する
コードと同一

支援Ａ③の実施時間 数字 分

1041 ★
支援A①の対応する
コードと同一

支援Ａ③の実施ポイント 数字 自動計算

1042 ★
支援A①の対応する
コードと同一

支援Ａ③の実施者 コード 1：医師、2：保健師、3：管理栄養士、4：その他

1043 ★
支援A①の対応する
コードと同一

支援Ａ④の実施日付 年月日 YYYYMMDD

1044 ★
支援A①の対応する
コードと同一

支援Ａ④の支援形態 コード 1：個別支援Ａ、3：グループ支援、4：電話Ａ、6：電子メール支援A

1045 ★
支援A①の対応する
コードと同一

支援Ａ④の実施時間 数字 分

1046 ★
支援A①の対応する
コードと同一

支援Ａ④の実施ポイント 数字 自動計算

1047 ★
支援A①の対応する
コードと同一

支援Ａ④の実施者 コード 1：医師、2：保健師、3：管理栄養士、4：その他

1048 ★ 1032200011 支援Ｂ①の実施日付 年月日 YYYYMMDD

1049 ★ 1032200012 支援Ｂ①の支援形態 コード 2：個別支援B、5：電話B、7：電子メール支援B

1050 ★ 1032200013 支援Ｂ①の実施時間 数字 分

1051 ★ 1032200014 支援Ｂ①の実施ポイント 数字 自動計算

1052 ★ 1032200015 支援Ｂ①の実施者 コード 1：医師、2：保健師、3：管理栄養士、4：その他

1053 ★
支援B①の対応する
コードと同一

支援Ｂ②の実施日付 年月日 YYYYMMDD

1054 ★
支援B①の対応する
コードと同一

支援Ｂ②の支援形態 コード 2：個別支援B、5：電話B、7：電子メール支援B

1055 ★
支援B①の対応する
コードと同一

支援Ｂ②の実施時間 数字 分

1056 ★
支援B①の対応する
コードと同一

支援Ｂ②の実施ポイント 数字 自動計算

1057 ★
支援B①の対応する
コードと同一

支援Ｂ②の実施者 コード 1：医師、2：保健師、3：管理栄養士、4：その他

1058 ★
支援B①の対応する
コードと同一

支援Ｂ③の実施日付 年月日

1059 ★
支援B①の対応する
コードと同一

支援Ｂ③の支援形態 コード 2：個別支援B、5：電話B、7：電子メール支援B

1060 ★
支援B①の対応する
コードと同一

支援Ｂ③の実施時間 数字 分

1061 ★
支援B①の対応する
コードと同一

支援Ｂ③の実施ポイント 数字 自動計算

1062 ★
支援B①の対応する
コードと同一

支援Ｂ③の実施者 コード 1：医師、2：保健師、3：管理栄養士、4：その他

1063 ★
支援B①の対応する
コードと同一

支援Ｂ④の実施日付 年月日 YYYYMMDD

1064 ★
支援B①の対応する
コードと同一

支援Ｂ④の支援形態 コード 2：個別支援B、5：電話B、7：電子メール支援B

1065 ★
支援B①の対応する
コードと同一

支援Ｂ④の実施時間 数字 分

1066 ★
支援B①の対応する
コードと同一

支援Ｂ④の実施ポイント 数字 自動計算

1067 ★
支援B①の対応する
コードと同一

支援Ｂ④の実施者 コード 1：医師、2：保健師、3：管理栄養士、4：その他

保健指導情報
記載区分※１



※２

番号
1回目
の請
求時

2回目
の請
求時

国への
実績報
告時

項目コード 項目名 データ値
データタイ
プ

単位 備考

記載区分※１

1068 ○ ○ 1042000011 ６ヶ月後の評価の実施日付 年月日 YYYYMMDD

1069 ○ ○ 1042000012 ６ヶ月後の評価の支援形態又は確認方法 コード 1：個別支援、2：グループ支援、3：電話、４：電子メール支援

1070 ○ ○ 1042000015 ６ヶ月後の評価の実施者 コード 1：医師、2：保健師、3：管理栄養士、4：その他

1071 ○ ○ 1042000116 ６ヶ月後の評価ができない場合の確認回数 数字 回 確認方法に基づき、評価実施者が行った確認の回数

1072 ○ ○ 1042001031 ６ヶ月後の評価時の腹囲 数字 cm

1073 ○ ○ 1042001032 ６ヶ月後の評価時の体重 数字 kg

1074 △ △ 1042001033 ６ヶ月後の評価時の収縮期血圧 数字 mmHg

1075 △ △ 1042001034 ６ヶ月後の評価時の拡張期血圧 数字 mmHg

1076 ○ ○ 1042001042
６ヶ月後の評価時の保健指導による生活習慣の改善（栄
養・食生活）

コード 0：変化なし、1：改善、２：悪化

1077 ○ ○ 1042001041
６ヶ月後の評価時の保健指導による生活習慣の改善（身
体活動）

コード 0：変化なし、1：改善、２：悪化

1078 △ △ 1042001043
６ヶ月後の評価時の保健指導による生活習慣の改善（喫
煙）

コード 1：禁煙継続、2：非継続、3：非喫煙、4：禁煙の意志なし

1079 ● ● 1041800117 計画上の継続的な支援の実施回数 数字 回

1080 ● ● 1041101117 計画上の継続的な支援の実施回数（個別支援A） 数字 回

1081 ● ● 1041101113 計画上の継続的な支援の合計実施時間（個別支援A） 数字 分

1082 ● ● 1041201117 計画上の継続的な支援の実施回数（個別支援B） 数字 回

1083 ● ● 1041201113 計画上の継続的な支援の合計実施時間（個別支援B） 数字 分

1084 ● ● 1041302117 計画上の継続的な支援の実施回数（グループ支援） 数字 回

1085 ● ● 1041302113 計画上の継続的な支援の合計実施時間（グループ支援） 数字 分

1086 ● ● 1041103117 計画上の継続的な支援の実施回数（電話Aによる支援） 数字 回

1087 ● ● 1041103113
計画上の継続的な支援の合計実施時間（電話Aによる支
援）

数字 分

1088 ● ● 1041104117
計画上の継続的な支援の実施回数（e-mailAによる支
援）

数字 回

1089 ● ● 1041203117 計画上の継続的な支援の実施回数（電話Bによる支援） 数字 回

1090 ● ● 1041203113
計画上の継続的な支援の合計実施時間（電話Bによる支
援）

数字 分

1091 ● ● 1041204117
計画上の継続的な支援の実施回数（e-mailBによる支
援）

数字 回

1092 ● ● 1041100114 計画上の継続的な支援によるポイント（支援A) 数字

1093 ● ● 1041200114 計画上の継続的な支援によるポイント（支援B) 数字

1094 ● ● 1041800114 計画上の継続的な支援によるポイント（合計) 数字 自動計算

1095 ● ● 1042800117 実施上の継続的な支援の実施回数 数字 回 自動計算

1096 ● ● 1042101117 実施上の継続的な支援の実施回数（個別支援A） 数字 回

1097 ● ● 1042101113 実施上の継続的な支援の合計実施時間（個別支援A） 数字 分

1098 ● ● 1042201117 実施上の継続的な支援の実施回数（個別支援B） 数字 回

1099 ● ● 1042201113 実施上の継続的な支援の合計実施時間（個別支援B） 数字 分

1100 ● ● 1042302117 実施上の継続的な支援の実施回数（グループ支援） 数字 回

1101 ● ● 1042302113 実施上の継続的な支援の合計実施時間（グループ支援） 数字 分

1102 ● ● 1042103117 実施上の継続的な支援の実施回数（電話Aによる支援） 数字 回

1103 ● ● 1042103113
実施上の継続的な支援の合計実施時間（電話Aによる支
援）

数字 分

1104 ● ● 1042104117
実施上の継続的な支援の実施回数（e-mailAによる支
援）

数字 回

1105 ● ● 1042203117 実施上の継続的な支援の実施回数（電話Bによる支援） 数字 回

1106 ● ● 1042203113
実施上の継続的な支援の合計実施時間（電話Bによる支
援）

数字 分

1107 ● ● 1042204117
実施上の継続的な支援の実施回数（e-mailBによる支
援）

数字 回

1108 ● ● 1042100114 継続的な支援によるポイント（支援A) 数字 自動計算

1109 ● ● 1042200114 継続的な支援によるポイント（支援B) 数字 自動計算

1110 ● ● 1042800114 継続的な支援によるポイント（合計) 数字 自動計算

1111 ▲ ▲ 1042800118 禁煙指導の実施回数 数字 回

1112 ● ● 1042000022 実施上の継続的な支援の終了日 年月日 YYYYMMDD

1113 ★ ★ ★ 1042000081 委託先保健指導機関番号(1) 数字

1114 ★ ★ ★ 1042000082 委託先保健指導機関名(1) 漢字

1115 ★ ★ ★ 1042000085 主対応内容(1) コード 1：個別支援、2：グループ支援、3：電話、4：電子メール支援

1116 ★ ★ ★
委託先保健指導機
関番号（１）と同じ

委託先保健指導機関番号(2) 数字

1117 ★ ★ ★
委託先保健指導機
関名（１)と同じ

委託先保健指導機関名(2) 漢字

1118 ★ ★ ★
主対応内容(1)と同

じ
主対応内容(2) コード 1：個別支援、2：グループ支援、3：電話、4：電子メール支援

1119 ★ ★ ★
委託先保健指導機
関番号（１）と同じ

委託先保健指導機関番号(3) 数字

1120 ★ ★ ★
委託先保健指導機
関名（１)と同じ

委託先保健指導機関名(3) 漢字

1121 ★ ★ ★
主対応内容(1)と同

じ
主対応内容(3) コード 1：個別支援、2：グループ支援、3：電話、4：電子メール支援

1122 ★ ★ ★
委託先保健指導機
関番号（１）と同じ

委託先保健指導機関番号(4) 数字

1123 ★ ★ ★
委託先保健指導機
関名（１)と同じ

委託先保健指導機関名(4) 漢字

1124 ★ ★ ★
主対応内容(1)と同

じ
主対応内容(4) コード 1：個別支援、2：グループ支援、3：電話、4：電子メール支援

（表の説明）

セルの色分けは、様式例「特定保健指導支援計画及び実施報告書」の色分けに対応

※1　1回目の請求時＝初回面接終了後、2回目の請求時＝6ヶ月後の実績評価終了後。

　　　条件：○…必須入力項目、☆…少なくとも保険者が委託により実施した場合は必須入力項目、△…情報を入手した場合に入力、□…計画において目標値を定めた場合についてのみ入力。

　　　　　　 ●…必須入力項目（積極的支援の場合のみ）、★…少なくとも保険者が委託により実施した場合は必須入力項目（積極的支援の場合のみ）、▲…情報を入手した場合に入力（積極的支援の場合のみ）とするが、

    動機付け支援の場合において、保険者との契約により,継続的な支援の実施及びその報告が求められている場合についてのみ入力する（積極的支援に準じた継続的支援を実施する場合のみ）。

　　　必須でなくとも全項目電子化し保管することも可。また電子化しない場合でも紙での記録（対象者一人ひとりの「特定保健指導支援計画及び実施報告書」）は委託・直営に関わらず必須

　　　2回目以降の報告は、それまでのデータに追加（上書き）していくイメージ。○☆は代行機関等でチェックすべき項目を示したものであり、各回の送付ファイルに入れるべき項目を示したものではない。

※2　データ基準下限値、上限値：使用する検査機器、試薬等が異なるため検査機関ごとに設定した値を入力する。　

※3　基準範囲外：健診データが別途定める入力最小値以下の場合は「以下」、入力最大値以上の場合は「以上」を入力する。

※4　検査の実施：健診データが未入力で検査未実施の場合は「未実施」を入力する。

※2　項目コードについては、厚生労働科学研究研究班において定めた番号を採用している。
※3　項目1113～1124については、当該保健指導を実施している保険者（又は保健指導機関）が継続的支援の一部を委託（又は再委託）している場合に入力する。
　（注）※２「データ基準値」（下限値、上限値）の欄、※３「基準範囲外」の欄、※４「検査の実施」の欄については、保健指導情報では必要ないため削除した。


	1.pdf
	2.pdf
	3.pdf
	4.pdf
	5.pdf
	付属資料7（健診データファイル構成）080304.pdf

