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新・平成２９年（案） 旧・平成２６年 変更理由等

調査期日 調査期日

平成29年10月17日～19日（指定された１日） 平成26年10月21日～23日（指定された１日）
○調査期日の変更
   （第３火曜日からの３日間）

（５） 受療の状況 （５） 受療の状況

○記入しやすいように次の調査
項目への誘導を追加。
　 調査項目に変更なし。

（５） 受療の状況　（１） 主傷病名 （５） 受療の状況　（１） 主傷病名

注釈
○適切な記入を促すため、主傷
病の記入例を変更。

（５） 受療の状況　（２） 副傷病名 （５） 受療の状況　（２） 副傷病名

○選択肢14について、傷病名と
して「慢性腎臓病」が一般的と
なっていること、および、「慢性腎
臓病」は「慢性腎不全」を包含す
ることから、表記を「慢性腎臓病
（慢性腎不全等）」に変更。
　 調査項目に変更なし。

病院入院（奇数）票

1 傷病の診断 ・ 治療 2 正常分娩 （単胎自然分娩） 3 正常妊娠 ・ 産じょくの管理

4 5 その他の保健サービス健康者に対する検査、健康診断 （査） ・ 管理

　主傷病名について
は、発病の型（例：急
性）、病因（例：病原体
名）、部位（例：胃噴門
部がん）、性状（例：病
理組織型）等もできる
だけ記入してくださ
い。

1 傷病の診断 ・ 治療 2 正常分娩 （単胎自然分娩） 3 正常妊娠 ・ 産じょくの管理

4 5 その他の保健サービス

裏面へ

健康者に対する検査、健康診断 （査） ・ 管理

（2）　副傷病名（該当するものすべてに○印をつけてください。）　

01 副傷病なし

02 糖尿病（合併症を伴わないもの） 07 肥満（症） 12 閉塞性末梢動脈疾患

03 糖尿病（性）腎症 08 脂質異常症 13 大動脈疾患

04 糖尿病（性）眼合併症 （大動脈解離、大動脈瘤）

05 糖尿病（性）神経障害 09 高血圧（症） 14 慢性腎臓病（慢性腎不全等）

06 03～05以外の合併症を伴う糖尿病 10 虚血性心疾患 15 精神疾患

11 脳卒中 16 その他の疾患

（高コレステロール血症等）

（2）　副傷病名（該当するものすべてに○印をつけてください。）　

01 副傷病なし

02 糖尿病（合併症を伴わないもの） 07 肥満（症） 12 閉塞性末梢動脈疾患

03 糖尿病（性）腎症 08 脂質異常症 13 大動脈疾患

04 糖尿病（性）眼合併症 （大動脈解離、大動脈瘤）

05 糖尿病（性）神経障害 09 高血圧（症） 14 慢性腎不全（慢性腎臓病）

06 03～05以外の合併症を伴う糖尿病 10 虚血性心疾患 15 精神疾患

11 脳卒中 16 その他の疾患

（高コレステロール血症等）

　主傷病名について
は、発病の型、病因、
部位、性状、重症度等
も記入してください。

例：
・アルコール性 急性
膵炎
・慢性腎臓病，ステー
ジ４
・胃噴門部の悪性新生
物
・未分化大細胞型リン
パ腫，ＡＬＫ陰性
・後天性 溶血性 貧血

資料２－４－１
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新・平成２９年（案） 旧・平成２６年 変更理由等

調査期日 調査期日

平成29年10月17日～19日（指定された１日） 平成26年10月21日～23日（指定された１日）
○調査期日の変更
   （第３火曜日からの３日間）

（４） 外来の種別 （４） 外来の種別

○調査時期に合わせ年次を変
更。
　 調査項目に変更なし。

（５） 受療の状況 （５） 受療の状況

○記入しやすいように次の調査
項目への誘導を追加。
　 調査項目に変更なし。

（５） 受療の状況　（１） 主傷病名 （５） 受療の状況　（１） 主傷病名

注釈
○適切な記入を促すため、主傷
病の記入例を変更。

病院外来（奇数）票

1 通院

2 往診

3 通院

4 往診 前回診療 （訪問） 月日

5 訪問診療 平成　26　年 月 日

6 医師以外の訪問

初
診

再
来

1 傷病の診断 ・ 治療 2 正常分娩 （単胎自然分娩） 3 正常妊娠 ・ 産じょくの管理

4 5 予防接種

6 その他の保健サービス

健康者に対する検査、健康診断 （査） ・ 管理

　主傷病名について
は、発病の型（例：急
性）、病因（例：病原体
名）、部位（例：胃噴門
部がん）、性状（例：病
理組織型）等もできる
だけ記入してくださ
い。

1 通院

2 往診

3 通院

4 往診 前回診療 （訪問） 月日

5 訪問診療 平成　29　年 月 日

6 医師以外の訪問

初
診

再
来

1 傷病の診断 ・ 治療 2 正常分娩 （単胎自然分娩） 3 正常妊娠 ・ 産じょくの管理

4 5 予防接種

6 その他の保健サービス

裏面へ

健康者に対する検査、健康診断 （査） ・ 管理

　主傷病名について
は、発病の型、病因、
部位、性状、重症度等
も記入してください。

例：
・アルコール性 急性
膵炎
・慢性腎臓病，ステー
ジ４
・胃噴門部の悪性新生
物
・未分化大細胞型リン
パ腫，ＡＬＫ陰性
・後天性 溶血性 貧血

資料２－４－２
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新・平成２９年（案） 旧・平成２６年 変更理由等

（５） 受療の状況　（２） 副傷病名 （５） 受療の状況　（２） 副傷病名

○選択肢14について、傷病名と
して「慢性腎臓病」が一般的と
なっていること、および、「慢性腎
臓病」は「慢性腎不全」を包含す
ることから、表記を「慢性腎臓病
（慢性腎不全等）」に変更。
　 調査項目に変更なし。

病院外来（奇数）票

（2）　副傷病名（該当するものすべてに○印をつけてください。）　

01 副傷病なし

02 糖尿病（合併症を伴わないもの） 07 肥満（症） 12 閉塞性末梢動脈疾患

03 糖尿病（性）腎症 08 脂質異常症 13 大動脈疾患

04 糖尿病（性）眼合併症 （大動脈解離、大動脈瘤）

05 糖尿病（性）神経障害 09 高血圧（症） 14 慢性腎臓病（慢性腎不全等）

06 03～05以外の合併症を伴う糖尿病 10 虚血性心疾患 15 精神疾患

11 脳卒中 16 その他の疾患

（高コレステロール血症等）

（2）　副傷病名（該当するものすべてに○印をつけてください。）　

01 副傷病なし

02 糖尿病（合併症を伴わないもの） 07 肥満（症） 12 閉塞性末梢動脈疾患

03 糖尿病（性）腎症 08 脂質異常症 13 大動脈疾患

04 糖尿病（性）眼合併症 （大動脈解離、大動脈瘤）

05 糖尿病（性）神経障害 09 高血圧（症） 14 慢性腎不全（慢性腎臓病）

06 03～05以外の合併症を伴う糖尿病 10 虚血性心疾患 15 精神疾患

11 脳卒中 16 その他の疾患

（高コレステロール血症等）

- 4 -



新・平成２９年（案） 旧・平成２６年 変更理由等

調査期日 調査期日

平成29年10月17日～19日（指定された１日） 平成26年10月21日～23日（指定された１日）
○調査期日の変更。
（第３火曜日からの３日間）

病院（偶数）票
資料２－４－３
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新・平成２９年（案） 旧・平成２６年 変更理由等

調査期日 調査期日

平成29年10月17・18・20日（指定された１日） 平成26年10月21・22・24日（指定された１日）
○調査期日の変更。
（第３火曜日からの３日間（木曜
日を除く））

（４） 入院・外来の種別等 （４） 入院・外来の種別等

○調査時期に合わせ年次を変
更。
　 調査項目に変更なし。

（５） 受療の状況 （５） 受療の状況

○記入しやすいように次の調査
項目への誘導を追加。
　 調査項目に変更なし。

（５） 受療の状況　（１） 主傷病名 （５） 受療の状況　（１） 主傷病名

注釈
○適切な記入を促すため、主傷
病の記入例を変更。

一般診療所票

入院年月日 1 平成

2 昭和

1 通院

2 往診

3 通院 5 訪問診療 前回診療 （訪問） 月日

4 往診 6 医師以外の訪問 平成　26　年 月 日

再
来

入
院

外
来

初
診

年      　　　月　　　　　日

1 傷病の診断 ・ 治療 2 正常分娩 （単胎自然分娩） 3 正常妊娠 ・ 産じょくの管理

4 5 予防接種

6 その他の保健サービス

健康者に対する検査、健康診断 （査） ・ 管理

　主傷病名について
は、発病の型（例：急
性）、病因（例：病原体
名）、部位（例：胃噴門
部がん）、性状（例：病
理組織型）等もできる
だけ記入してくださ
い。

入院年月日 1 平成

2 昭和

1 通院

2 往診

3 通院 5 訪問診療 前回診療 （訪問） 月日

4 往診 6 医師以外の訪問 平成　29　年 月 日

年      　　　月　　　　　日

外
来

初
診

再
来

入
院

1 傷病の診断 ・ 治療 2 正常分娩 （単胎自然分娩） 3

4 5 予防接種

6 その他の保健サービス

裏面へ

正常妊娠 ・ 産じょくの管理

健康者に対する検査、健康診断 （査） ・ 管理

　主傷病名について
は、発病の型、病因、
部位、性状、重症度等
も記入してください。

例：
・アルコール性 急性
膵炎
・慢性腎臓病，ステー
ジ４
・胃噴門部の悪性新生
物
・未分化大細胞型リン
パ腫，ＡＬＫ陰性
・後天性 溶血性 貧血

資料２－４－４
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新・平成２９年（案） 旧・平成２６年 変更理由等

（５） 受療の状況　（２） 副傷病名 （５） 受療の状況　（２） 副傷病名

○選択肢14について、傷病名と
して「慢性腎臓病」が一般的と
なっていること、および、「慢性腎
臓病」は「慢性腎不全」を包含す
ることから、表記を「慢性腎臓病
（慢性腎不全等）」に変更。
　 調査項目に変更なし。

一般診療所票

（2）　副傷病名（該当するものすべてに○印をつけてください。）　

01 副傷病なし

02 糖尿病（合併症を伴わないもの） 07 肥満（症） 12 閉塞性末梢動脈疾患

03 糖尿病（性）腎症 08 脂質異常症 13 大動脈疾患

04 糖尿病（性）眼合併症 （大動脈解離、大動脈瘤）

05 糖尿病（性）神経障害 09 高血圧（症） 14 慢性腎臓病（慢性腎不全等）

06 03～05以外の合併症を伴う糖尿病 10 虚血性心疾患 15 精神疾患

11 脳卒中 16 その他の疾患

（高コレステロール血症等）

（2）　副傷病名（該当するものすべてに○印をつけてください。）　

01 副傷病なし

02 糖尿病（合併症を伴わないもの） 07 肥満（症） 12 閉塞性末梢動脈疾患

03 糖尿病（性）腎症 08 脂質異常症 13 大動脈疾患

04 糖尿病（性）眼合併症 （大動脈解離、大動脈瘤）

05 糖尿病（性）神経障害 09 高血圧（症） 14 慢性腎不全（慢性腎臓病）

06 03～05以外の合併症を伴う糖尿病 10 虚血性心疾患 15 精神疾患

11 脳卒中 16 その他の疾患

（高コレステロール血症等）
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新・平成２９年（案） 旧・平成２６年 変更理由等

調査期日 調査期日

平成29年10月17・18・20日（指定された１日） 平成26年10月21・22・24日（指定された１日）
○調査期日の変更。
（第３火曜日からの３日間（木曜
日を除く））

（４） 外来の種別 （４） 外来の種別

○調査時期に合わせ年次を変
更。
　 調査項目に変更なし。

歯科診療所票

訪問診療

通院

2

前回診療 （訪問） 月日

歯科医師以外の訪問

訪問診療
平 成 26 年

5

4

再

来

初
診

3

1 通院

月 日

3

初
診

月 日

1 通院

5

4

再

来

訪問診療

通院

2

前回診療 （訪問） 月日

歯科医師以外の訪問

訪問診療
平 成 29 年

資料２－４－５
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新・平成２９年（案） 旧・平成２６年 変更理由等

調査期間 調査期間

平成29年9月1日～30日 平成26年9月1日～30日 ○調査年次の変更。

（６） 退院年月日 （６） 退院年月日

○調査時期に合わせ年次を変
更。
　 調査項目に変更なし。

（７） 受療の状況 （７） 受療の状況

○記入しやすいように次の調査
項目への誘導を追加。
　 調査項目に変更なし。

（７）受療の状況　（１） 主傷病名 （５） 受療の状況　（１） 主傷病名

注釈
○適切な記入を促すため、主傷
病の記入例を変更。

（７） 受療の状況　肝疾患の状況

削除 ○傾向が把握できたため、記入
者負担を考慮し削除する。

病院退院票

（6）  9　   月　　　　    日年平成 26退 院 年 月 日

1 傷病の診断 ・ 治療 2 正常分娩 （単胎自然分娩） 3 正常妊娠 ・ 産じょくの管理

4 5 その他の保健サービス健康者に対する検査、健康診断 （査） ・ 管理

主傷病名が「慢性肝炎」、「肝硬変」又は「肝及び肝内胆管の悪性新生物」の場合は、

該当するものに○印をつけてください。

1 B型肝炎ウイルス（HBV）陽性

2 C型肝炎ウイルス（HCV）陽性

3 B型肝炎ウイルス（HBV）及びC型肝炎ウイルス（HCV）ともに陽性

4 B型肝炎ウイルス（HBV）及びC型肝炎ウイルス（HCV）ともに陰性

肝疾患の状況

　主傷病名について
は、発病の型（例：急
性）、病因（例：病原体
名）、部位（例：胃噴門
部がん）、性状（例：病
理組織型）等もできる
だけ記入してくださ
い。

1 傷病の診断 ・ 治療 2 正常分娩 （単胎自然分娩） 3 正常妊娠 ・ 産じょくの管理

4 5 その他の保健サービス

裏面へ

健康者に対する検査、健康診断 （査） ・ 管理

（6） 平成 29退 院 年 月 日 年 月 日9

　主傷病名について
は、発病の型、病因、
部位、性状、重症度等
も記入してください。

例：
・アルコール性 急性
膵炎
・慢性腎臓病，ステー
ジ４
・胃噴門部の悪性新生
物
・未分化大細胞型リン
パ腫，ＡＬＫ陰性
・後天性 溶血性 貧血

資料２－４－６
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新・平成２９年（案） 旧・平成２６年 変更理由等

（７） 受療の状況　（２）副傷病名 （７） 受療の状況　（２）副傷病名

○選択肢14について、傷病名と
して「慢性腎臓病」が一般的と
なっていること、および、「慢性腎
臓病」は「慢性腎不全」を包含す
ることから、表記を「慢性腎臓病
（慢性腎不全等）」に変更。
　 調査項目に変更なし。

（１２） 手術の有無　手術名 （１２） 手術の有無　手術名

○傾向が把握できたこと、およ
び、行政記録情報等により把握
可能であることから、記入者負担
を考慮し削除する。

（１４） 退院後の行き先　 （１４） 退院後の行き先

○記入者負担軽減の観点から、
選択肢を追加し（10）入院前の場
所で記入した市区町村と（14）退
院後の行き先の市区町村名が同
じ場合は○を付与し、異なる場
合のみ市町村名を記入する方式
に変更する。

病院退院票

1 有 手術日 平成 年 月 日

2 無 手術名 1 開頭手術 4 筋骨格系手術（四肢体幹） 7 その他の内視鏡下手術

2 開胸手術 5 腹腔鏡下手術 8 経皮的血管内手術

3 開腹手術 6 胸腔鏡下手術 9 その他

いずれ
か１つに
○をする

（14） 家庭
1 当院に通院 2 他の病院・診療所に通院 3 4 その他

他の病院 ・ 診療所に入院

5 地域医療支援病院 ・ 特定機能病院 6 その他の病院 7 診療所

8 介護老人保健施設に入所 9 介護老人福祉施設に入所

10 社会福祉施設に入所 11 その他 （不明等）

（「5」～「10」の場合は、その所在地について記入してください。）

1 当院と同じ市区町村内
2 当院とは別の市区町村 都道 市 区 

府県 郡 町村

在宅医療（訪問診療 ・ 訪問看護等）

（13）転帰で「5 死亡」
の場合は記入の必要
はありません。

退院後の行き先

1 有 手術日 平成 年 月 日

2 無

（14） 家庭
1 当院に通院 2 他の病院・診療所に通院 3 4 その他

他の病院 ・ 診療所に入院

5 地域医療支援病院 ・ 特定機能病院 6 その他の病院 7 診療所

8 介護老人保健施設に入所 9 介護老人福祉施設に入所

10 社会福祉施設に入所 11 その他 （不明等）

（「5」～「10」の場合は、その所在地について記入してください。）

1 当院と同じ市区町村内

2 当院とは別の市区町村 1 「（10）入院前の場所」で記入した市区町村と同じ

2 「（10）入院前の場所」で記入した市区町村とは別

都道 市 区 

府県 郡 町村

退院後の行き先
在宅医療（訪問診療 ・ 訪問看護等）

（13）転帰で「5 死亡」
の場合は記入の必要
はありません。

（2）　副傷病名（該当するものすべてに○印をつけてください。）　

01 副傷病なし

02 糖尿病（合併症を伴わないもの） 07 肥満（症） 12 閉塞性末梢動脈疾患

03 糖尿病（性）腎症 08 脂質異常症 13 大動脈疾患

04 糖尿病（性）眼合併症 （大動脈解離、大動脈瘤）

05 糖尿病（性）神経障害 09 高血圧（症） 14 慢性腎不全（慢性腎臓病）

06 03～05以外の合併症を伴う糖尿病 10 虚血性心疾患 15 精神疾患

11 脳卒中 16 その他の疾患

（高コレステロール血症等）

（2）　副傷病名（該当するものすべてに○印をつけてください。）　

01 副傷病なし

02 糖尿病（合併症を伴わないもの） 07 肥満（症） 12 閉塞性末梢動脈疾患

03 糖尿病（性）腎症 08 脂質異常症 13 大動脈疾患

04 糖尿病（性）眼合併症 （大動脈解離、大動脈瘤）

05 糖尿病（性）神経障害 09 高血圧（症） 14 慢性腎臓病（慢性腎不全等）

06 03～05以外の合併症を伴う糖尿病 10 虚血性心疾患 15 精神疾患

11 脳卒中 16 その他の疾患

（高コレステロール血症等）
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新・平成２９年（案） 旧・平成２６年 変更理由等

調査期間 調査期間

平成29年9月1日～30日 平成26年9月1日～30日 ○調査年次の変更。

（６） 退院年月日 （６） 退院年月日

○調査時期に合わせ年次を変
更。
　 調査項目に変更なし。

（７） 受療の状況 （７） 受療の状況

○記入しやすいように次の調査
項目への誘導を追加。
　 調査項目に変更なし。

（７） 受療の状況　（１） 主傷病名 （７） 受療の状況　（１） 主傷病名

注釈
○適切な記入を促すため、主傷
病の記入例を変更。

（７） 受療の状況　肝疾患の状況

削除 ○傾向が把握できたため、記入
者負担を考慮し削除する。

一般診療所退院票

（6） 平成 26退 院 年 月 日   9　    月　　　　    日年

主傷病名が「慢性肝炎」、「肝硬変」又は「肝及び肝内胆管の悪性新生物」の場合は、

該当するものに○印をつけてください。

1 B型肝炎ウイルス（HBV）陽性

2 C型肝炎ウイルス（HCV）陽性

3 B型肝炎ウイルス（HBV）及びC型肝炎ウイルス（HCV）ともに陽性

4 B型肝炎ウイルス（HBV）及びC型肝炎ウイルス（HCV）ともに陰性

肝疾患の状況

　主傷病名について
は、発病の型（例：急
性）、病因（例：病原体
名）、部位（例：胃噴門
部がん）、性状（例：病
理組織型）等もできる
だけ記入してくださ
い。

1 傷病の診断 ・ 治療 2 正常分娩 （単胎自然分娩） 3 正常妊娠 ・ 産じょくの管理

4 5 その他の保健サービス健康者に対する検査、健康診断 （査） ・ 管理
1 傷病の診断 ・ 治療 2 正常分娩 （単胎自然分娩） 3 正常妊娠 ・ 産じょくの管理

4 5 その他の保健サービス

裏面へ

健康者に対する検査、健康診断 （査） ・ 管理

（6） 退 院 年 月 日 年 月 日929平成

　主傷病名について
は、発病の型、病因、
部位、性状、重症度等
も記入してください。

例：
・アルコール性 急性
膵炎
・慢性腎臓病，ステー
ジ４
・胃噴門部の悪性新生
物
・未分化大細胞型リン
パ腫，ＡＬＫ陰性
・後天性 溶血性 貧血

資料２－４－７
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新・平成２９年（案） 旧・平成２６年 変更理由等

（７） 受療の状況　（２） 副傷病名 （７） 受療の状況　（２） 副傷病名

○選択肢14について、傷病名と
して「慢性腎臓病」が一般的と
なっていること、および、「慢性腎
臓病」は「慢性腎不全」を包含す
ることから、表記を「慢性腎臓病
（慢性腎不全等）」に変更。
　 調査項目に変更なし。

（１２） 手術の有無　手術名 （１２） 手術の有無　手術名

○傾向が把握できたこと、およ
び、行政記録情報等により把握
可能であることから、記入者負担
を考慮し削除する。

一般診療所退院票

1 有 手術日 平成 年 月 日

2 無 手術名 1 開頭手術 4 筋骨格系手術（四肢体幹） 7 その他の内視鏡下手術

2 開胸手術 5 腹腔鏡下手術 8 経皮的血管内手術

3 開腹手術 6 胸腔鏡下手術 9 その他

いずれか
１つに○
をする

1 有 手術日 平成 年 月 日

2 無

（2）　副傷病名（該当するものすべてに○印をつけてください。）　

01 副傷病なし

02 糖尿病（合併症を伴わないもの） 07 肥満（症） 12 閉塞性末梢動脈疾患

03 糖尿病（性）腎症 08 脂質異常症 13 大動脈疾患

04 糖尿病（性）眼合併症 （大動脈解離、大動脈瘤）

05 糖尿病（性）神経障害 09 高血圧（症） 14 慢性腎臓病（慢性腎不全等）

06 03～05以外の合併症を伴う糖尿病 10 虚血性心疾患 15 精神疾患

11 脳卒中 16 その他の疾患

（高コレステロール血症等）

（2）　副傷病名（該当するものすべてに○印をつけてください。）　

01 副傷病なし

02 糖尿病（合併症を伴わないもの） 07 肥満（症） 12 閉塞性末梢動脈疾患

03 糖尿病（性）腎症 08 脂質異常症 13 大動脈疾患

04 糖尿病（性）眼合併症 （大動脈解離、大動脈瘤）

05 糖尿病（性）神経障害 09 高血圧（症） 14 慢性腎不全（慢性腎臓病）

06 03～05以外の合併症を伴う糖尿病 10 虚血性心疾患 15 精神疾患

11 脳卒中 16 その他の疾患

（高コレステロール血症等）
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