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前書き   

特定健康診査について 

平成 20 年 4 月から、医療保険者（国保・被用者保険）が、満 40～74 歳の加入者（被保険者・被扶 

養者）を対象として、特定健康診査等実施計画に定めた内容に基づき計画的に実施する、内臓脂肪型

肥満（通称：メタボリックシンドローム）に着目した検査項目での健康診査を、「特定健康診査（以下：

特定健診）」という。 

 

 

<高齢者の医療の確保に関する法律> 

第二十条  

保険者は、特定健康診査等実施計画に基づき、厚生労働省令で定めるところにより、四十歳以上の加

入者に対し、特定健康診査を行うものとする。ただし、加入者が特定健康診査に相当する健康診査を受

け、その結果を証明する書面の提出を受けたとき、又は第二十六条第二項の規定により特定健康診査に

関する記録の送付を受けたときは、この限りでない。 

 

 

※参照 

特定健康診査・特定家保健指導の円滑な実施に向け手引き 

http://www.mhlw.go.jp/bunya/shakaihosho/iryouseido01/info03d.html 

 

 

平成 25年度 制度改正対応について 

 平成 25年 4月に実施する、第二期 特定健診におけるシステム改修に対応しています。 

 

医療制度改正に関する情報 第二期 特定健診・特定保健指導に関するもの 

http://www.mhlw.go.jp/bunya/shakaihosho/iryouseido01/info02i.html

http://www.mhlw.go.jp/bunya/shakaihosho/iryouseido01/info03d.html
http://www.mhlw.go.jp/bunya/shakaihosho/iryouseido01/info02i.html
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日本医師会総合政策研究機構 ORCA プロジェクトについて 

日本医師会総合政策研究機構 ORCA（Online Receipt Computer Advantage）プロジェクト（以下：ORCA

プロジェクト）は、誰もが自由に利用できる医療情報のネットワークを形成し、日本の医療現場の事務

作業の効率化とコスト軽減を目指すと同時に国民に高度で良質な医療を提供することを目標とする日本

医師会主導の医療現場 IT化プロジェクトです。 

 

プロジェクトで開発したソフトウェアおよびデータベースは日医オープンソース使用許諾に基づいて

無償で提供しています。 

 

本ソフトウェアは ORCA プロジェクトの一環で開発されています。 

 

 

※参照 

日本医師会総合政策研究機構 ORCA 公式 WEB サイト 

http://www.orca.med.or.jp/ 
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登録商標および製品名に関して 

本文書ならびに関連文書で用いられている登録商標および製品名は以下のとおりです。 

 

AMD、AMD ロゴ、Athlon、AthlonXP、AthlonMP、Athlon64、Duron ならびにその組み合わせは、Advanced 

Micro Devices, Inc.の商標です。 

Acrobat および Acrobat Reader は、アドビシステムズ、Adobe Systems Incorporated の登録商標です。  

Ubuntu はキャノニカル リミテッドの登録商標です。 

Firebird は Firebird Foundation Incorporated.の登録商標です。 

OpenSwing は、LGPLv2 ライセンスによるオープンソースフレームワークです。 

Intel、インテル、Intel ロゴ、Intel Inside Pentium、Xeon、Celeron、Pentium4、Pentium Ⅲならび

にその組み合わせはアメリカ合衆国および他の国におけるインテルコーポレーションおよび子会社の登

録商標または商標です。 

Java 及びすべての Java 関連の商標及びロゴは、米国及びその他の国における Oracle Corporation の商

標または登録商標です。 

JDK は、米国およびその他の国における Oracle Corporation の商標または登録商標です。 

Linux は、Linus Torvalds の米国およびその他の国における登録商標あるいは商標です。 

Microsoft は、米国およびその他の国における米国 Microsoft Corp.の登録商標です。 

Windows は、米国およびその他の国における米国 Microsoft Corp.の登録商標です。 

Windows XP は、米国 Microsoft Corporation の米国及びその他の国における登録商標または商標です。 

Windows Vista は、米国 Microsoft Corporation の米国及びその他の国における登録商標または商標で

す。 

 

Eclipse は、開発ツールプロバイダのオープンコミュニティである Eclipse Foundation, Inc.により

構築された開発ツール統合のためのオープンプラットフォームです。 

その他、記載の会社名、商品名は各社の商標または登録商標です。  
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ソフトウェアライセンス 

本ソフトウェアは、日医オープンソース使用許諾契約（第 1.0 版）の下に配布されます。 

 

※参照 

日医オープンソース使用許諾契約（第 1.0 版） 

http://www.orca.med.or.jp/orca/sengen/license.html 

 

本ソフトウェアを用いて、患者の医療情報および個人情報を取り扱う場合は、法令上の義務に従った上、

利用者の責任において行っていただきますようお願いいたします。 

 

本ソフトウェアおよび媒体を問わずこれに付属する全ての文書の内容や情報および構成は予告なく変

更・改訂される場合があります。 

 

※参照 

個人情報の保護に関する法律 

http://law.e-gov.go.jp/htmldata/H15/H15HO057.html 

 

医療分野における個人情報保護について 

http://www.kantei.go.jp/jp/it/privacy/houseika/dai3/3siryou2.html 

 

医療情報システムの安全管理に関するガイドライン 第４版（平成 22 年 2月） 

http://www.mhlw.go.jp/shingi/2010/02/s0202-4.html 

 

 

http://www.orca.med.or.jp/orca/sengen/license.html
http://law.e-gov.go.jp/htmldata/H15/H15HO057.html
http://www.kantei.go.jp/jp/it/privacy/houseika/dai3/3siryou2.html
http://www.mhlw.go.jp/shingi/2010/02/s0202-4.html
http://www.mhlw.go.jp/shingi/2010/02/s0202-4.html
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はじめに 

本書について 

概要 

本書は、本ソフトウェアを運用および保守する上で必要な情報について説明したものです。本ソフト

ウェアの構成と、これらのソフトウェアで実現可能なことについて説明しています。 

 

 

対象読者 

本書は、特定健診にかかわる各種医療機関ならびに関連機関において、本ソフトウェアの運用保守を

行うエンジニア、およびそれを利用する利用者の方を対象としています。 

すべての読者が、Microsoft Windows または LINUX オペレーティングシステム、GUI アプリケーション

の基本操作についての知識があることを前提にしています。 

 

 

書体の規則 

本書では、以下の書体の規則を使用します。 

 

・斜体は、外部資料ならびに WEB サイト URL などの引用に使用します。 

・太字は、強調に使用します。 

・「home-dir」は、本ソフトウェアがインストールされたディレクトリを表します。 

デフォルトでは、このディレクトリは LINUX では「/usr/NITTOKU」、Windows では「C:\NITTOKU」です。 
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マニュアルの構成 

本ソフトウェアのマニュアルは、本ソフトウェアに関する全般的な情報と、サポートされている利用

方法や特定健康診査システムの構成方法を記載しています。本ソフトウェアには、次の資料が付属して

います。 

 

インストール、初期設定マニュアル 

この資料は、本ソフトウェアのセットアップの説明と、関連するソフトウェアのインストール手順と

各種マスタ等の初期設定に関しての説明と、使い始めるまでの基本設定に関して記載してあります。 

 

※インストール後は必ず初期設定マニュアルを参照して、マスタ等の初期設定を行ってください。 

※Linux へのインストールは、別冊の「Linux 対応版インストールマニュアル」を参照してください。 

 

操作マニュアル（特定健診ソフトウェア・システム管理ソフトウェア・アップデートソフトウェア） 

この資料は、本ソフトウェアの運用に関するマニュアルです。 

この資料には、本ソフトウェアを運用する上での注意点と、システム利用者向けの本ソフトウェアの

利用のための情報を記載してあります。 

 

 

結果データ取り込みマニュアル（HL7 形式：特定健診、CSV 形式：検査結果）対応 

 この資料は、本ソフトで外部データを取込む機能に関するマニュアルです。 

取り込めるデータ形式は HL7（特定健診）と CSV（結果データ）があり、データのフォーマットや手順を 

記載してあります。 
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本ソフトウェアの概要 

本ソフトウェアは、２００８年４月より実施された特定健康診査において、健診時に入力される受診

者・健診医療機関・医療保険者等の情報を、データ受診者（保険者等、請求・報告先）へ送信するため

のファイルアーカイブである「HL7（HL7CDAR2）」へ変換するソフトウェアです。 

本ソフトウェアは、主に日医標準レセプトソフトを利用する健診実施機関を対象として想定して開発

されています。 

また、本ソフトウェアは ORCA プロジェクトの一環でオープンソースソフトウェアとすることを目標と

して開発されています。 

 

 

 

日医特定健康診査システム バージョン履歴 

http://www.orca.med.or.jp/tokutei/update_hist.html 

 

 

http://www.orca.med.or.jp/tokutei/update_hist.html
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本ソフトウェアが提供する機能 

受診者情報登録 

○ 受診者情報登録 

健診を受診する個人の情報を手入力で登録する機能 

 

<扱われる情報一覧> 

受診券情報（整理番号、交付日、有効期限）、保険者情報（保険者番号、名称、電話番号）、支払代行

機関情報（支払代行機関番号、名称、電話番号）、契約取りまとめ機関名、被保険者証情報（被保険者証

等記号、被保険者証等番号、氏名（カナ）、氏名（漢字）、氏名（通称）、生年月日、性別）、受診者住所

等（郵便番号、住所、自宅電話番号、携帯番号、FAX 番号、電子メール、携帯電子メール）、窓口負担情

報（種別、本人負担割合） 

 

 

健診結果データの入力 

○ 健診項目入力票出力（検査結果） 

検査結果を本ソフトウェアにおいて入力するために、あらかじめ検査項目の記入用シートを出力する 

機能 

 

○ 健診項目入力票出力（質問票） 

受診者が記入する「標準的な質問票」を本ソフトウェアにおいて入力するために、あらかじめ問診項目 

の記入シートを出力する機能 

 

○ 健診結果データ入力 

特定健康診査の必須項目、詳細な健診（医師の判断において実施）、および任意追加項目を扱う機能 

 

○ 健診結果データ一覧 

入力する受診者を選択するための検索機能 

 

○健診検査依頼書出力 

医療機関から検査センターへ検査依頼をするために、受診者の検査依頼書を出力する機能 
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健診結果表示、自動判定 

○ 健診結果表示機能 

受診者の健診結果を表示する機能 

表示する受診者を選択するための検索機能 

 

○ 階層化判定機能 

特定保健指導の対象者を抽出するための階層化判定を行う機能 

 

<判定結果> 

動機づけ支援レベル、積極的支援レベル、非該当（正常および受診勧奨等）、判定不能 

 

メタボリックシンドローム判定を行う機能 

<判定条件> 

  腹囲：男性 85㎝ 女性 90 ㎝ 以上 

 かつ、下記３項目中２項目以上が該当した場合 

 ・血圧 130/85mmHg 以上 

  ・中性脂肪 150mg/dL 以上 または HDLc40mg/dL 未満 

  ・血糖 110mg/dL 以上 

 

判定する受診者を選択するための検索機能 

 

○ 特定健診受診結果通知表印刷 

階層化判定が終了した受診者に対し、特定健診の結果通知表を印刷する機能 

判定する受診者を選択するための検索機能 

 

 

請求、電子的標準様式出力 

○ 請求データ作成 

保険者および代行機関に対する請求データを作成し、電子的標準様式で出力する機能 

出力対象とする受診者を選択するための検索機能 

 

<詳細> 

出力されるファイルは既定のアーカイブファイル（ＺＩＰ形式）になります。保険者および代行機関

ごとに自動的に別のアーカイブファイルが作成されます。 

請求区分として、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：人間ドックをサポートします。 

 

○ 外部メディア出力 

月次処理画面の「HL7 出力」において作成された電子的標準様式（HL7）ファイルを出力する機能 

 

 

 



日医特定健康診査システム 

 

 

 15 Copyright (C) 2009 Japan Medical Association. All rights reserved. 

機関情報登録 

本システムを使用する特定健診実施機関自身の情報を登録する機能 

 

各種マスタメンテナンス 

本システムで使用される各種マスタのメンテナンスをシステムの利用者自らが行う機能 

 

○健診パターンメンテナンス 

健診機関ごとに健診項目の組み合わせを定義したり、定義済みパターンを修正したりする機能 

 

<詳細> 

システムの初期状態として「基本的な健診」「基本的な健診＋詳細な健診」が登録されています。健診

機関独自に新たなパターンを作成でき、健診結果データの入力等で利用することができます。 

 

○ 健診項目マスタメンテナンス 

健診項目に対し、下限・上限値、基準値等の入力・修正を行う機能 

 

<詳細> 

初期データとして厚生労働省から発表されている健診項目が登録されています。健診実施機関独自に

これとは異なる基準値等を用いることができます。 

 

○ 保険者情報マスタメンテナンス 

保険者情報の登録および修正を行う機能、追加健診項目の契約単価を登録する機能 

 

<扱われる情報一覧> 

保険者情報（保険者番号、名称等）、委託料単価等（委託料単価区分、基本的な健診の単価、詳細な健

診の単価） 

<詳細> 

「請求、電子的標準様式出力」では、このマスタに登録された保険者に対する結果ファイル出力等が

可能になります。 

 

○ 支払代行機関マスタメンテナンス 

支払代行機関情報の登録および修正を行う機能 

 

○ 所見マスタメンテナンス 

結果入力の補助となる所見を登録および修正を行う機能 

 

アップデートソフトウェア 

○アップデート機能 

WEB で公開された最新のリリースバージョンのファイル群を、web サーバよりダウンロードする機能。 

又、「特定健診ソフトウェア」、「システム管理ソフトウェア」起動時に DB 互換機能を呼び出し、ユーザ

環境の DB更新処理を行う。 
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本ソフトウェアの構成 

本ソフトウェアは、次に示すコンポーネントによって構成されます。各コンポーネントの役割は以下

のとおりです。 

 

特定健診ソフトウェア 

特定健診ソフトウェアは、特定健診において、健診機関での患者情報および健診結果の管理と、医療

保険者への決済データおよび健診結果の電子的交換のためのファイルの生成をソフトウェアです。特定

健診機関単位での処理を行います。すべての特定健診で取り扱う健診情報に対応しています。 

JAVA 言語によって開発されています。 

 

システム管理ソフトウェア 

システム管理ソフトウェアは、特定健診ソフトウェアの管理を行う専用のソフトウェアです。特定健

診機関の管理および公共機関での複数の特定健診機関による共用の端末を用いた健診に対応しています。 

JAVA 言語によって開発されています。 

 

アップデートソフトウェア 

アップデートソフトウェアは、「特定健診ソフトウェア」、「システム管理ソフトウェア」を最新のソフトウェ

アに更新するソフトウェアです。 

JAVA 言語によって開発されています。 

 

実行ロック解除ソフトウェア 

実行ロック解除ソフトウェアは、「特定健診ソフトウェア」、「システム管理ソフトウェア」の 2重起動を

防止する機能です。システムの異常終了やハングアップした場合にロックファイルが残ったままの状態

になります。その場合に、当該機能を使用し、解除を行います。 
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本ソフトウェアの動作要件 

本ソフトウェアの動作要件は以下のとおりです。 

 

オペレーティングシステム 

本ソフトウェアが対応するソフトウェアは以下のとおりです。 

 

Microsoft Windows Vista 

Microsoft Windows 7（32bit/64bit） 

Microsoft Windows 8（32bit/64bit） 

Ubuntu12.04 /Linux（Precise） 

 

 

ハードウェア 

本ソフトウェアが快適に動作するハードウェア要求は以下のとおりです。 

 

インテル Pentium® 4 相当以上のプロセッサを搭載したパーソナルコンピュータ 

1GB以上のRAM（OS推奨容量が1GB以上の場合はそれに従う） 

1GB 以上の空き容量があるハードディスク 

1024*768 以上の画面解像度をサポートするディスプレイおよび 32bit 以上のビデオカード、GPU アクセ

ラレーショングラフィックカード 

フロッピーディスク、CD-R/RW ドライブ、DVD±R/RW ドライブおよび USB フラッシュディスクなどのデー

タ保存媒体と接続可能なインターフェース 

 

 

ネットワーク 

本ソフトウェアはネットワークに繋がっていない環境でも動作可能です。ただし、オンラインによる

ソフトウェアのアップデートを行う場合、インターネットに接続する必要があります。 

また、日医標準レセプトソフト 1 との連携を行う場合、以下のネットワーク要求を満たす必要があり

ます。 

 

・ TCP/IP（IPv4）で接続が可能なこと 

1  本ソフトウェアは日医標準レセプトソフトのバージョン 4.7.0 以上に対応しています。 

------ 
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外部アプリケーション 

本ソフトウェア動作するには、以下のソフトウェアがインストールされている必要があります。 

 

・JAVA JRE（Java Runtime Environment） Version1.8 以上もしくは JAVA JDK（Java Developer Kit） 

Version1.8 以上の JAVAVM 実行環境の最新環境を推奨 

 

・Firebird Version 2.0.0 以上 

※セットアップでインストール時に Firebird が未インストールの場合にはインストールされます。 

 

・Adobe Reader10.0 以上（マニュアル参照及び印刷時に必要になります。） 

旧バージョンのAdobe Readerはセキュリティの脆弱性の問題から攻撃用のファイルが出回っており、 

注意が必要ですので、必ず最新版にアップデートしてお使いください。 

 

 

※参照 

Java ソフトウェアの無料ダウンロード 

http://www.java.com/ja/ 

 

Firebird - The RDBMS that's going where you're going 

http://www.firebirdsql.org/ 

 

Adobe Reader 無料ダウンロード 

http://www.adobe.com/jp/ 

 

http://www.java.com/ja/
http://www.firebirdsql.org/
http://www.adobe.com/jp/
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本ソフトウェアで扱う電子的交換のためのファイルについて 

本ソフトウェアが対応する、HL7 ファイル形式（HL7CDAR2）に関する情報は以下のとおりです。HL7 フ

ァイルの詳細に関しては、厚生労働省および関連機関の Web サイトにて掲載されている資料に基づいて

実装されています。 

 

[1] 厚生労働省、標準的な健診・保健指導プログラム（確定版）」, 2007 

http://www.mhlw.go.jp/bunya/kenkou/seikatsu/index.html 

 

[2] 厚生労働省、「特定健康診査・特定保健指導の円滑な実施に向けた手引き」 

http://www.mhlw.go.jp/bunya/shakaihosho/iryouseido01/info03d.html 

 

[3] 健診データの電子的管理の整備に関するホームページ 

http://tokuteikenshin.jp/index.shtml 

 

 

 

 

http://www.mhlw.go.jp/bunya/kenkou/seikatsu/index.html
http://www.mhlw.go.jp/bunya/shakaihosho/iryouseido01/info03d.html
http://tokuteikenshin.jp/index.shtml
http://tokuteikenshin.jp/index.shtml
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1.概要 

1.1.最初にお読みください 

 

1.1.1.はじめに 

本書は、ソフトウェア運用マニュアルです。本書には、本ソフトウェアを特定健康診査における電子

的交換ファイルアーカイブ製作における際の利用方法が記述されています。 

 

 

1.1.2.留意事項 

本ソフトウェアにおける業務フローはすべて、厚生労働省によって発行されている手引きに添った形

で実装されています。本ソフトウェアを利用する前に以下の資料を一読しておくことをお勧めします。 

 

※参照 

特定健康診査・特定家保健指導の円滑な実施に向け手引き 

http://www.mhlw.go.jp/bunya/shakaihosho/iryouseido01/info03d.html 

 

 

1.1.3.注意事項 

ソフトウェアの利用に際して、本書に記述されていない操作、本ソフトウェアの改竄、DB スキーマの

正規アップデータによる変更以外の変更などを行われた場合の、動作保障はいたしかねます。 

 

また、健診項目にかかわる情報など、著しく特定健診における健診業務に影響を与えるデータの編集

を行う場合は、必ず専門の知識を有する者が作業を行ってください。 

誤って間違った情報を登録してしまうと、受診者に対して正しく特定健診の指針に沿った健診を行う

ことができなくなる可能性があります。 

 

 

http://www.mhlw.go.jp/bunya/shakaihosho/iryouseido01/info03d.html
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1.2.最初に行うこと 

 

1.2.1.ソフトウェアのインストール 

本ソフトウェアを利用するには、本ソフトウェアを利用しようと考えているシステムに本ソフトウェ

アをインストールする必要があります。 

本ソフトウェアのインストールに関する項目は、別紙の「インストール、初期設定マニュアル」をご

覧ください。 

 

 

1.2.2.利用目的の確認 

本ソフトウェアは、特定健康診査における電子的交換ファイルアーカイブ作成目的での利用を想定し

て開発されております。 

そのため、本ソフトウェアの対応する電子的交換ファイルアーカイブ（HL7CDAR2）は、上記およびそ

れに関連する業務以外の目的では利用できません。 

 

 

1.2.3.初期設定の実行 

インストール後、別紙の「インストール、初期設定マニュアル」に従って、初期情報の登録およびマ

スタの設定を行った後本ソフトを使用してください。 
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2.特定健診ソフトウェアの利用 

2.1.ソフトウェアの起動とログイン 

 

2.1.1.ソフトウェアの起動 

ソフトウェアを起動します。 

※ 別冊「Linux 版インストールマニュアル」を参照しデスクトップアイコンを作成すると、Windows

版と同じ起動方法が利用できます。 

 

Windows 版は以下のようにします。 

【起動方法１】 

スタートメニューから「すべてのプログラム → 日医特定健康診査システム → 日医特定健康診査」

の順に選択します。 

 

 

 【起動方法２】 

インストール時にデスクトップに作成するアイコンをクリックします。 

特定健診ソフトウェアが起動すると、以下の右の図ようなスプラッシュ画面が表示されます。 
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2.1.2.ログイン 

スプラッシュ画面が表示された後、以下のようなログイン画面が表示されます。 

特定健診ソフトウェアは、ひとつのソフトウェアで複数の健診機関に対応しています。複数の健診機

関の振り分けはすべてログイン時に行われるため、他の健診機関と入力する端末を共有して利用しても、

DB 単位の独立性を実現します。 

これにより、ある健診機関は、自分のデータのみの閲覧および改修を行うことができます。 

また、ひとつの健診機関には、二種類のユーザが存在します。それは管理者と一般ユーザです。管理

者は特定健診ソフトウェアのすべての機能にアクセスすることができます。この権限は主に健診機関の

管理者用です。 

一方、一般ユーザはデータ入力およびその他関連する業務を行う権限です。システムメンテナンス以

外のすべての機能を扱うことができます。この権限は主に健診機関のデータ入力者などのシステムを管

理する必要のない利用者用です。 

(詳細は「5.システム管理者権限と一般ユーザ権限」をご参照ください。) 

 

※注意事項 

特定健診ソフトウェアで利用する健診機関は、あらかじめシステム管理ソフトウェアにて登録してお

く必要があります。もしあなたが健診機関の登録をしていないなら、システム管理ソフトウェアを起動

し、複数機関メンテナンスにて健診機関を登録してください。 

 
 

上記の画面項目は以下のとおりです。 

 

機関番号 

 利用する健診機関番号を選択します。特定健診ソフトウェアはこの選択にしたがって、健診機関

を区別します。 

 
 



日医特定健康診査システム 

 

 

 24 Copyright (C) 2009 Japan Medical Association. All rights reserved. 

ユーザ名 

 ログインする対象の健診機関に登録されているユーザ名を入力します。 

 

パスワード 

 ログインするユーザに対応するパスワードを入力します。 

※（パスワードは伏せ字に置き換わります） 

 

なお、システムにあらかじめ登録されているユーザとパスワードは以下のとおりです。 

 

ユーザ名 ：Admin 

パスワード ：Admin 

 

また、１度も健診機関の情報をシステム管理ソフトウェアにて登録していない場合や、削除している

場合には、下記の画面が表示されます。 

 

このような場合はシステム管理ソフトウェアを起動し、複数機関メンテナンスにて健診機関を登録し

てください。 

※詳細は別紙「インストール、初期設定マニュアル」を参照してください。 

 

更新情報 

インターネットに接続していると更新情報の確認することができます。 

この情報は ORCA プロジェクト公式サイトの中の日医特定健康診査システムサイト内のインフォメー

ションの一部分を表示しています。 

 
 

ユーザ名の Admin のアルファベット A は大文字で入力してください。 

パスワードも同様 
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環境設定 

 システムの外観を「Metal」「Windows」「Liquid」「GoodiesWindows」「Goodies3D」に変更することがで

きます。 

 ※環境(OS)によっては使用できない可能性があります。 

 ※Linux 環境では「Windows」の代わりに「GTK+」になります。 

 

Windows 版 

 
 

Linux 版 
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2.2.メインメニュー 

 

2.2.1.メインメニュー 

特定健診ソフトウェアにログインすると、以下のようなメニューが表示されます。 

 

上記画面の項目は以下のとおりです。 

 

受診券入力（個人情報登録）（1） 

 受診者の情報を入力します。特定健診において、受診者はあらかじめ医療保険者より発行された

受診券と医療保険の保険証を、受診時に持参することになっています。その受診券と保険証の情報

をソフトウェアに登録することができます。 

 

健診・問診結果データ入力（2） 

 受診者に対して行った特定健診およびそれにかかわる問診の結果を入力することができます。 

 

検査データとＨＬ７ファイル取り込み（3） 

  検査センターからのデータファイルを取り込むことが出来ます。 

  他社のソフトや古いバージョンで作成されたＨＬ７ファイルを取り込むことができます。 

 

メタボリックシンドローム判定・階層化（4） 

 健診結果の表示、メタボリックシンドローム判定および保健指導レベルの階層化を行うことがで

きます。 
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日次処理（請求処理）（5） 

  受診者の請求処理、請求リスト（日計表）の印刷および請求データの編集を行うことが出来ます。 

 

月次処理（請求確定/HL7 出力）（6） 

受診者の請求確定と医療保険者へ送付する電子的ファイル交換アーカイブ（HL7CDAR2）の作成、  

および請求リスト（月計表・集計表）の印刷を行うことができます。 

 

マスタメンテナンス（7） 

 マスタメンテナンスメニューへ遷移します。 

 

システムメンテナンス（8） 

 システムメンテナンスメニューへ遷移します。 

 この項目は、管理者権限でログインしたときのみ選択することができます。 

 

 「バージョン（Y）」ボタン 

 メインバージョン(MainVersion x.x.x)、モジュールバージョン(Module x.x.x)、スキーマバージ

ョン(Schema x.x.x)、データバージョン(DBData x.x.x)を掲載したスプラッシュ画面を表示します。 

 

 

 

 

「ログインへ（R）」ボタン 

メニューを終了して、ログイン画面に戻ります。 

 

「終了（E）」ボタン 

 特定健診ソフトウェアを終了します。 
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2.3.マスタメンテナンスメニュー 

 

2.3.1.マスタメンテナンスメニュー 

メインメニューにてマスタメンテナンスの項目を選択すると、以下のようなメニュー（一覧）が表示

されます。ユーザは、これらの項目から目的の項目を選択します。 

 

※注意事項 

マスタメンテナンスメニューでは、データ入力業務の対象となる、健診パターン、医療保険者情報、

各健診項目の基準値などの基本情報の登録および編集を行うことができます。 

本ソフトウェアを始めて利用する場合は、まず、はじめにマスタメンテナンスメニューから各種情報

の登録を行ってください。事前に必要な情報がそろっていない場合は、データ入力業務を行うことがで

きません。 

 

 
 

上記画面の項目は以下のとおりです。 

 

健診項目情報メンテナンス（1） 

 特定健診において実施する各健診項目の基準値と、追加健診としての単価を編集することができ

ます。 

 本ソフトウェアには、あらかじめ厚生労働省において規定された基準値や入力上下限値などのデ

ータが設定されています。 

 通常はそのデータを用いますが、基準値を変更したい健診機関はそれを自由に変更することがで

きます。入力上下限値は編集することはできません。 

 この項目については、専門の知識を有した者以外は利用しないことを推奨します。 
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保険者情報メンテナンス（2） 

 受診者を登録する際に必要な医療保険者の情報を登録することができます。 

   契約金額の情報は経年で管理できます。 

 

健診パターンメンテナンス（3） 

 特定健診において、受診者に対して行う一連の健診項目のパターン情報を追加および編集するこ

とができます。 

 特定健診において、通常はあらかじめ用意された健診パターンに沿って健診を行いますが、健診

機関が自由に健診パターンを変更することができます。 

初期設定で登録されている健診パターンは、複製は可能ですが編集はできません。 

この項目については、専門の知識を有した者以外は利用しないことを推奨します。 

 

支払代行情報メンテナンス（4） 

 支払代行機関情報を追加および編集することができます。 

 特定健診において、健診機関は医療保険者に代わって医療費の決済や健診データを取りまとめる          

代行機関を利用することができます。そのような場合はこの項目にて代行機関の情報を登録してお

く必要があります。 

 

機関情報メンテナンス（5） 

 機関情報メンテナンスは、現在利用している（ログイン中の）健診機関の情報を編集することが

できます。 

 

経年管理メンテナンス（6）  

  受診歴のある受診者の結果データなどの経年処理を行うことが出来ます。 

  

所見マスタメンテナンス（7） 

  所見情報を追加および編集することができます。 

  登録した所見は、健診・問診データ入力画面の「総合コメント欄」「結果（文字列）欄」で利用す

ることができます。 

 

「戻る（R）」ボタン 

 メインメニューに戻ります。 

 

本システムを使用する際には、最初にシステム管理者用ソフトウェアを起動して、健診機関（通常は

今お使いの健診機関）の情報を登録します。 

※詳細は別紙「インストール、初期設定マニュアル」を参照してください。 
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2.4.システムメンテナンスメニュー 

 

2.4.1.システムメンテナンスメニュー 

メインメニューにてシステムメンテナンスの項目を選択すると、以下のようなメニュー（一覧）が表

示されます。ユーザは、これらの項目から目的の項目を選択します。 

この項目は、管理者権限を持つユーザのみが利用することができます。 

 

 
 

上記画面の項目は以下のとおりです。 

 

ユーザビリティメンテナンス（1） 

システム全体において、機能の効率化（連続入力等）の設定を行うことができます。 

 

システム利用者メンテナンス（2） 

システム利用者の登録および編集を行うことができます。 

 

バックアップ＆復元（3） 

システム全体（「特定健診ソフトウェア」、「システム管理ソフトウェア」）で使用するデータベース 

を対象にバックアップと復元を行うことができます。 

 

ログファイル管理（4） 

Log/JKenshinSoftware.log ファイルの内容を表示します。 

 

「戻る（R）」ボタン 

メインメニューに戻ります。 
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2.5.受診券入力（個人情報登録） 

 

2.5.1.受診券入力（個人情報登録）画面 

メインメニューにて受診券入力の項目を選択すると、以下の画面が表示されます。 

ユーザは、これらの項目から受診券情報を入力することができます。 

 
※フォーカス移動は「Enter」キーを押下して行います。（他画面も同様） 

上記画面の項目は以下のとおりです。必須項目に関しては、項目名の色がピンク色になっています。 

項目名が青色はＯＲＣＡとの連携で使用する項目です。 

 

「受診券情報」 

受診券整理番号 

 受診券に印刷されている受診券整理番号を入力します 

 

氏名（カナ） 

 受診者の氏名をカタカナで入力後エンターキーを押下します。 

    既に登録済み（昨年度）の受診券情報を利用する場合は、受診者リストから選択します。 

    ※詳細は、下記「2.5.1.1 受診履歴のある受診券入力」を参照願います 

 

交付日 

 受診券に印刷されている交付日を半角数字で入力します。 

 入力フォーマットは「YYYYMMDD」になります。 

 例）２００８年３月１日の場合 → 20080301 

 



日医特定健康診査システム 

 

 

 32 Copyright (C) 2009 Japan Medical Association. All rights reserved. 

有効期限 

 受診券に印刷されている有効期限を入力します。 

 入力フォーマットは「YYYYMMDD」になります。 

 例）２０１５年６月１０日の場合 → 20150610 

 

※カレンダー機能（すべての画面で有効） 

   日付入力フィールドの右のアイコンをクリックすることで、カレンダーが表示されます。 

   このカレンダーから該当の日付を選択することもできます。 

 

 

「契約情報」 

保険者：番号 

 受診券に印刷されている保険者番号を入力します。 

 この項目には、すでに保険者情報メンテナンスにて登録されている保険者番号を入力しま

す。登録していない保険者番号を入力し、エンターキーを押すと、保険者情報メンテナンス

画面が新たに表示されます。 

 

保険者：名称 

 保険者の名称が自動的に挿入されます。 

 また、保険者情報メンテナンスにて保険者が登録されている場合、ここから保険者を選択

することが出来ます。 

 

支払代行機関：番号 

 受診券に印刷されている支払代行機関番号を入力します。 

 この項目には、すでに支払代行メンテナンスにて登録されている支払代行機関番号を入力

します。登録していない支払代行機関番号を入力し、エンターキーを押すと、支払代行情報

登録画面が新たに表示されます。 

 

支払代行機関：名称 

 支払代行機関の名称が自動的に挿入されます。 

 また、支払代行情報メンテナンスにて支払代行機関が登録されている場合、ここから支払

代行機関を選択することが出来ます。 

 

契約取りまとめ機関名 

 受診券に印刷されている契約取りまとめ機関名を入力します。 
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「負担金額・割合」 

窓口負担（基本的な健診） 

窓口負担（詳細な健診） 

窓口負担（追加健診） 

窓口負担（人間ドック） 

 ・「保険者負担上限額」：「1：無し」を選択した場合に入力可能 ※1 

 ・「2.定額」「3.定率」：プルダウンで選択可能 ※2 

 

 その他の健診による負担金額 

 「生活機能評価同時実施」など他の健診で負担する金額を入力します。 

 

※1：保険者負担上限額には、それぞれの項目の保険者が負担する上限額を入力します 

 ※2：プルダウンメニュー横の項目には、受診券に印刷されている負担額や定率などを入力します 

 

「受診者情報」 

郵便番号 

 受診者の郵便番号を入力します。 

  登録済の郵便番号マスタから自動検索し、住所欄に該当の住所が反映されます。 

  ※郵便番号マスタは、毎月初旬に更新ファイルが提供されます 

 

住所 

 郵便番号で自動検索された住所が反映されます。 

  町名以降の受診者の住所を全角で入力します。 

  ※郵便番号マスタに該当する郵便番号が無かった場合は手入力します 

 

自宅電話番号 

 受診者の自宅電話番号を入力します。 

 

携帯電話番号 

 受診者の携帯電話番号を入力します。 

 

FAX 番号 

 受診者の FAX 番号を入力します。 

 

E-Mail 

 受診者の E-Mail アドレス入力します。 

 

携帯 E-Mail 

 受診者の携帯電話の E-Mail アドレスを入力します。 

 



日医特定健康診査システム 

 

 

 34 Copyright (C) 2009 Japan Medical Association. All rights reserved. 

「保険証情報」 

被保険者証等記号 

 受診者の保険者証を確認し、受診者の被保険者証等記号を入力します。 

 

被保険者証等番号 

 受診者の保険者証を確認し、受診者の被保険者証等番号を入力します。 

 

氏名（漢字） 

 受診者の氏名を漢字で入力します。 

 

氏名（通称） 

 受診者の氏名の通称があれば入力します。 

 

生年月日（年度末年齢） 

 受診者の生年月日を西暦(8桁)で入力します。 

 生年月日を入力すると年度末年齢が自動入力されます。 

 日レセの入力フォーマットは「YYYYMMDD」になります。 

例）平成 13 年 1 月 15 日生→20010115 

※年度末年齢とは誕生日の属する年度の末日の年齢のことです 

 特定健診は判定などを行う際に、満年齢ではなく年度末年齢で処理します 

 

男女区分 

 受診者の性別を選択します。 

 数字で、1（男性）または、2（女性）を直接入力する事も可能です。 

 

「ボタン」 

「日レセ読込（N）」ボタン 

 患者 IDだけが入力された状態でこのボタンを押すと、日医標準レセプトソフトと連携して

いる場合、日医標準レセプトソフトに該当する患者 IDの受診者がいた場合はそのデータを表

示します。 

 

「入力票印刷（P）」ボタン 

 特定健康診査用入力票と質問票を印刷します。 

 ※詳細は、下記「2.5.2. 入力票印刷」を参照願います 

 

「クリア（E）」ボタン 

 入力した値をすべてクリアすることができます。 

 

「データ呼出（J）」ボタン 

 受診券整理番号のみを入力した状態でこのボタンを押すと、入力された受診券整理番号に

該当する受診者が登録されている場合は、その情報の編集を行うことができます。 

 

「登録（S）」ボタン 

    入力されたデータを登録します。 
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「戻る（R）」ボタン 

 メインメニューに戻ります。 

 ※登録ボタンを押さずに、戻るボタンを押した場合は、入力したデータは保存されません 

 

※入力に関する詳細は、下記「2.5.3.受診券入力における注意事項」を参照願います 
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2.5.1.1.受診履歴のある受診券入力 

 

例１）カナ氏名が完全一致する場合。 

既に「ニチイタロウ」「ニチイサブロウ」「ニチイハナコ」の受診券が登録されているとします。 

氏名（カナ）欄に「ニチイタロウ」と入力しエンターキーを押下します。 

 

 

下記のメッセージが表示されます。 

受診者リストより選択する場合は「はい」を選択しない場合は「いいえ」を押下します。 
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上記画面で「はい」を選択した場合、既に登録されている受診券「ニチイタロウ」が受診者特定

一覧に表示されます。 

 

 

受診者特定一覧から該当する受診者を選択し「選択」ボタンを押下すると、下図のように受診券

入力（個人情報）登録画面に、リストで選択した受診券情報が反映されます。 

受診者を選択せずに「閉じる」ボタンを押下した場合は反映されません。 

「受診券整理番号」「交付日」「有効期限」など変更する項目を修正し「登録」ボタンを押下します。 
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例 2）あいまい検索（姓が一致する場合）の場合。 

既に「ニチイタロウ」「ニチイサブロウ」「ニチイハナコ」の受診券が登録されているとします。 

氏名（カナ）欄に「ニチイ」と入力しエンターキーを押下します。 

 

下記のメッセージが表示されます。 

受診者リストより選択する場合は「はい」を選択しない場合は「いいえ」を押下します。 

 

上記画面で「はい」を選択した場合、既に登録されている受診券「ニチイタロウ」「ニチイサブロ

ウ」「ニチイハナコ」が受診者特定一覧に表示されます。 
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※「Ctrl」キー+「Tab」キーを押下すると一覧から「選択」ボタンにフォーカス遷移します。 

受診者特定一覧から「ニチイハナコ」を選択し「選択ボタン」を押下すると、下図のように受診

券入力（個人情報）登録画面に、リストで選択した「ニチイハナコ」の受診券情報が反映します。

受診者を選択せずに「戻る」ボタンを押下した場合は反映しません。 
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例 3）一致する受診券情報が存在しない場合 

既に「ニチイタロウ」「ニチイサブロウ」「ニチイハナコ」の受診券が登録されているとします。 

氏名（カナ）欄に登録されていない受診者「ニチイジロウ」と入力しエンターキーを押下します。 

 

 

メッセージは表示されず、「交付日」欄にカーソルが遷移します。 
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2.5.2. 入力票印刷 

受診券を呼び出します。 

 

※受診券整理番号を入力し、データ呼出ボタンを押下します 

 

対象の受診者を選択します。 

 

 

対象の受診者の情報が表示されていることを確認し、入力票印刷ボタンを押下します。 
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下図の通り健診実施日入力画面が表示されます。 

入力フィールドに健診年月日を数値 8桁で入力し OK ボタンを押下します。 

 

 

※ 不正な日付や、空欄の場合は、入力票印刷実施時点の日付が表示されます。 

 

下図の通り入力票の実施日欄（赤枠箇所）に上記画面で入力した健診年月日が反映され、PDF ファイ

ルで表示されます。 
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2.5.3.受診券入力における注意事項 

受診券入力において、以下の項目に注意して入力を行ってください。 

 

・日レセ連携をするための患者 IDは、半角英数字で入力する 

・受診券整理番号は、半角数字で入力する 

・交付日は、日付フォーマット「YYYYMMDD」に添った形で入力す。 

例）２００８年３月１日の場合 → 20080301  

・有効期限は、日付フォーマット「YYYYMMDD」に添った形で入力する 

・保険者番号は、半角数字で入力する 

・支払代行機関番号は、半角数字で入力する 

・契約取りまとめ機関名は、全角で入力する 

・被保険者証等記号は、全角のみ 20 文字以内、または半角のみ 40 文字以内で入力する 

・被保険者証等番号は、全角のみ 20 文字以内、または半角のみ 40 文字以内で入力する 

・氏名（カナ）は、全角カナで入力する 

・氏名（漢字）は、全角で入力する 

・氏名（通称）は、全角または半角で入力する 

・生年月日は、西暦(8桁)で入力します 

日レセの入力フォーマット「YYYYMMDD」に添った形で入力する 

例）平成 13 年 1 月 15 日生→20010115 

・郵便番号は、ハイフン無し半角数字で入力する（ハイフンは自動で入力されます） 

例）郵便番号 123-4567 の場合 → 1234567 

・住所は、英数字・記号ともに全角で、ハイフンは「ー(長音)」で入力する 

※過去データにある半角ハイフンは「ー(長音)」英数字は全角へ、登録時に変換されます 

・電話番号は、ハイフン無し半角数字で入力する 

例）電話番号 090-1234-5678 の場合 → 09012345678 

・E-Mail および携帯 E-Mail の項目は、半角英数字で入力する 

・窓口負担の数値は、半角数字で入力する 

ただし、項目で「受診者は定率負担」を選択した場合は、負担率をパーセンテージ表記で入力する必

要があります。この場合、０から１００の範囲の有効少数桁数第二位までの数値で入力してください。 
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2.6.健診・問診結果入力 

 

2.6.1.健診・問診結果データ一覧画面 

メインメニューにて健診・問診結果データ入力の項目を選択すると、以下のような一覧が表示されま

す。ユーザは、これらの項目から目的の項目を選択します。 

 

 

上記画面の項目は以下のとおりです。 

 

「受診者一覧」 

   検索を行うと、検索した結果が受診者一覧として表示されます。 

   この一覧では、受診者を選択することができます。 

 

「ボタン」 

「検索（F）」 

検索条件 

検索を行う際の条件を入力します。 

 

並び順 

検索結果の一覧を表示する際の、並び順の条件を入力します。 
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条件を保持する（チェックボックス） 

チェックが有り検索を実行した場合、入力した検索条件と並び順を保持し、次回からの画面表

示時にも同じ条件で検索を行います。 

※Ver2.1.2 で追加した機能です。 

 

 「検索」ボタン（虫眼鏡のアイコン） 

受診者の検索を行います。 

検索条件に何も入力されていない状態でこのボタンが押されると、登録されているすべての受

診者が表示されます。 

 

「再読込（Z）」 

 最新情報を再表示します。 

 

「受診券呼出（W）」 

選択した受診者の受診券情報を呼び出し、受診券入力画面を表示します。 

 

「受診券追加（A）」 

受診券入力画面を呼び出し、受診券情報を登録出来ます。 

 

「受診券削除（J）」 

 選択した受診者の受診券情報を削除します。 

 ※選択した受診者の結果データもまとめて削除されます。 

 

「結果入力（E）」 

 一人の受診者を選択しているとき、健診・問診結果データ入力画面を新たに表示します。 

※結果データ入力時には必ず一人だけ行の左のチェックを入れて選択してください。 

チェックした行以外の行を選択して結果データ入力ボタンを押しても、チェックした人の結果

データ入力になります。 

 

「結果複製（K）」 

 選択した結果データを複製します。 

 ※健診実施日が複製元と同じ場合、複製されず上書き登録になっていますので注意してください。 

 

「結果削除（D）」 

 選択した受診者の結果データを削除します。 

 ※結果データのみ削除され受診券情報は削除されません。 

 

「入力票印刷（P）」 

 一人以上の受診者を選択後、入力票印刷ボタンを押下し入力票を印刷します。 

受診者を複数人選択しているときは、人数分の入力票が印刷されます。 

 

一人以上の受診者を選択し、入力票印刷ボタンを押下します。 

※入力表印刷については 2.5.2. 入力票印刷 の項をご参照下さい。 

※出力できる入力帳票は「受診券入力（個人情報登録）」画面で出力できる帳票と同じです。 
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「依頼書印刷（Q）」 

 一人以上の受診者を選択しているとき、検査依頼書の印刷を行います。 

  ※結果入力がなされていないと出力されません。 

 

「戻る（R）」ボタン 

 メインメニューに戻ります。 

 

 

2.6.2.受診者検索 

特定健診・問診結果の入力を行うには、まず入力の対象となる受診者を特定する必要があります。こ

の受診者特定の作業には特定健診・問診結果入力画面で検索を行います。検索のキーとなる項目を入力

することで、検索結果を絞り込むことができます。 

検索ボタンを押すと、検索した結果が受診者一覧として表示されます。 

※詳細は「7.1.3. 検索・ソートについて」をご参照ください。 

 

 

2.6.3.依頼書印刷 

検査の依頼書を印刷できます。 

結果が入力されていない場合には、印刷できません。 

 

（例）ニチイサブロウ、ニチイハナコ 2名分を選択した場合 
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2.6.4.結果入力 

一覧画面で、受診者を一人選択した状態で決定ボタンを押すと、以下のような結果入力画面が表示され

ます。 

 

上記の画面の項目は以下のとおりになります。 

必須項目に関しては、項目名称が桃色に、入力が可能な項目は青色となっています。 

 

「登録（S）」ボタン 

 入力されたデータを登録します。 

 

「クリア（E）」ボタン 

 入力した値をすべてクリアすることができます。 

 

「戻る（R）」ボタン 

一覧画面に戻ります。 
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2.6.5 結果入力手順 

健診項目が入力可能になりましたら、健診項目の結果を入力します。 

 

健診結果値を入力する際は、以下の項目に注意して入力してください。 

(1) 健診パターンの初期値は、「特定健診」が選択されています。入力中の受診者に用いる健診パ

ターンをこのプルダウンから選択します。 

「特定健診」「特定健診＋詳細な健診」は初めから登録されています。健診パターンを作成し

た場合も、プルダウンの中に表示され選択することができます。 

※健診パターンの作成につきましては、別紙「インストール、初期設定マニュアル」を参照願

います 

(2) 請求区分を入力します。 

「基本的な健診」「基本的な健診＋詳細な健診」「基本的な健診＋追加健診項目」「基本的な健

診＋詳細な健診＋追加健診項目」「人間ドック」から選択します。 

(3) 健診実施日を入力します。 

日付を 8 桁数字（YYYYMMDD）で入力するか、カレンダー機能で選択をします。 

(4) 検査項目を入力する画面を表示します。「マイパターン」「基本健診」「詳細健診」「追加健診」

「問診等」をタブで移動し、必要な項目をすべて入力します。 

(5) 入力が完了したら「登録」ボタンを押し、データを登録します。登録が完了すると、健診受診

者一覧画面に自動的に戻ります。 

※注意点※ 

「メタボリックシンドローム判定」（メタボ判定）と、保健指導レベル階層化(保健指導階層化)は、

入力しないでください。当ソフトでは自動判定の機能があり、通常はメインメニュー画面の「3．

メタボリックシンドローム判定・階層化」の中で「判定・階層化（E）」ボタンを押すことで判定さ

れます。この画面には、その判定結果を反映するようになっています。しかし、後期高齢者健診な

ど、腹囲の測定を必須としていない場合には自動判定が有効とならないため、この画面でプルダウ

ンから選択することが可能となっています。 

(1) 

(2) 

(3) 

(4) 

(5) 

注意点 

□XX(項目名) 

項目名の左のチェックボ

ックスは、結果が「測定不

能」の場合に入れる。 
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2.6.6.特定健診（基本的な健診）の入力 

基本的な健診を入力します。 

 

 

(1) 健診パターンは「特定健診」、請求区分は「基本的な健診」を選択し「実施日」を入力します。 

(2) 「身長」「体重」を入力すると、自動的に「BMI」が計算され入力されます。 

 
(3) 「腹囲」は後期高齢者健診では省略してよいことになっていますが、「メタボリックシンドロー

ム判定」、および「保健指導レベル」は自動では測定できません。「メタボ判定」と「保健指導

レベル」が必要、かつ自動判定が出来ない場合、プルダウンより選択します。 

(4) 「既往歴」で「１：特記すべきことあり」を選択した場合には、「具体的な既往歴」の入力が必

須となります。「自覚症状」と「自覚症状所見」や「他覚症状」と「他覚所見」も同様の入力方

法となります。 
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(5) 検査項目で複数の検査方法がある場合には、画面左下に検査方法（選択項目の情報）が表示さ

れます。また、入力項目にマウスを合わせると検査方法がツールチップで表示します。 

 

検査項目で「前回の結果」がある場合には、入力欄の右側に表示されます。 

 
 

(6) 「問診等」タブから必要項目を入力します。 

 

 

(7) 「マイパターンタブ」はドラッグして移動することが可能です。 

入力するパターンの横の位置へ移動してお使いください。 
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2.6.7.特定健診（詳細な健診）の入力 

詳細な健診を入力します。 

(1) 「詳細健診」タブを押しても健診パターンで「詳細な健診」を含んでいない場合には項目が表

示されません。 

 

(2) 健診パターンを「特定健診＋詳細な健診」にします。「警告」メッセージが表示されますが、健

診パターン変更時には常に表示されますので、「はい」を押します。 

 

(3) 「詳細な健診項目」が表示されて入力が可能となります。 

「詳細な健診」を請求するに当たり「請求区分」も「基本的な健診＋詳細な健診」と変更し 

ます。「詳細な健診」は医師が必要と認めた場合に実施されるため、その理由が必要となります。

たとえば、貧血の検査が必要と医師が判断した場合には、下記の 4項目を入力します。 

「ヘマトクリット値」 

「血色素量（ヘモグロビン値）」 

「赤血球数」 

「貧血検査実施理由」（必須入力項目） 

 

健診パターンに「詳細

な健診」が含まれてい

ないので、内容が表示

されない 
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(4) 心電図検査や眼底検査も同様に、医師の判断（実施した理由）が入力されていないと請求デー

タに反映しないため、支払い側の受け取りシステムでエラーまたは返戻となりますので、注意

してください。 
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2.6.8.特定健診（追加健診）の入力 

追加健診を入力するためには、入力する項目を先に健診パターンに登録しておきます。（詳細はマニ

ュアル 2.12.健診パターンメンテナンス参照） 

 

(1) 「追加健診」タブを押すと「採決時間(食後)」「随時血糖」が表示されます。（インストール時

に既に登録されています。 

 

(2) 「健診パターン」を作成して「血清クレアチニン」と「血清尿酸」を追加してあれば、下記の

画面のように表示されます。 

 

 

※注意点※ 

追加健診を入力する場合には、事前に追加健診の請求単価を設定しておく必要があります。 

請求単価の設定方法はマニュアル 2.8.5.1 詳細な健診項目を詳細な健診と追加健診で請求を参照し

てください。 
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2.6.9.入力ウィンドウの表示 

総合コメント欄や結果入力など文字入力する項目（具体的な既往歴、自覚症状所見、他覚症状所見、

詳細な健診の実施理由など）では「Ctrl」キー+「Enter」キーを押すと、所見マスタで登録されて

いる文言が入力ウィンドウの中に表示されます。 

 

総合コメント欄 

総合コメント欄にカーソルが当たった状態で「Ctrl」キー+「Enter」キーを押下します。 

結果入力欄 

結果(文字列)欄にカーソルが当たった状態で「Ctrl」キー+「Enter」キーを押下します。 

「具体的な既往歴」「自覚症状所見」「他覚症状所見」「医師の診断（判定）」「診断した医師の氏名」 

「詳細な健診の実施理由」（貧血、心電図、眼底のそれぞれ）など。 

 

所見マスタで登録されている文言が表示されるので、選択して登録します。 

（所見マスタにつていは、マニュアル 2.16.所見マスタメンテナンスを参照してください） 

 

 

 

「総合コメント」欄に

カーソルが当たった

状態で「Ctrl」キー+

「Enter」キーを押下 

 

「結果入力」欄にカー

ソルが当たった状態

で 「 Ctrl 」 キ ー +

「Enter」キーを押下 
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下図のように入力ウィンドウが表示されます。（入力例：総合コメント欄） 

入力事項をクリック後「選択」ボタンを押下し「確定」ボタンを押下します。 

 

下図のように選択した文言が総合コメント欄に反映されます。 

 

 

（入力フィールド） 

選択した文言の反映、

修正および入力が行

えます。 

所見マスタに登録

されている文言 
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また、入力フィールドに直接入力することも可能です。 

 

 

 

「確定」ボタンを押下すると、対象の項目に文言が反映されます。 

 
 

手入力で文言を追記

することもできます。 
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2.7.メタボリックシンドローム判定・階層化画面 

 

2.7.1.メタボリックシンドローム判定・階層化画面 

メインメニューにてメタボリックシンドローム判定・階層化画面の項目を選択すると、以下のような

一覧が表示されます。ユーザは、これらの項目から目的の項目を選択します。 

この画面では、受診結果の表示とメタボリックシンドローム・階層化の自動判定を行います。 

 

上記画面の項目は、以下のとおりです 

 

「受診者一覧」 

   検索を行うと、検索した結果が受診者一覧として表示されます。 

   この一覧では、受診者を選択することができます。 

   ※結果が入力されていない受診者は、表示されません 

 

「ボタン」 

「検索（F）」ボタン 

   「健診・問診結果データ一覧画面」と同様です。 

 

「再読込（Z）」ボタン 

   最新情報を再表示します。 

 

 「グラフ（G）」ボタン 

健診項目を種別ごとにグラフで表示します。 
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「判定・階層化（E）」ボタン 

   メタボリックシンドローム判定・階層化を実行します。 

 

「通知表印刷（T）」ボタン 

  受診者がひとつ以上選択された状態でこのボタンが押されると、選択した数だけ特定健診結 

果通知表の印刷を行います。 

 

「説明用印刷（S）」ボタン 

  受診者に説明する為の説明票(メタボリックシンドロームについて、特定保健指導について、 

健康診査結果の見方が記載)の印刷を行います。 

 

「詳細（D）」ボタン 

 一人の受診者が選択された状態でこのボタンが押されると、該当する受診者の健診結果表示 

画面を表示します。 

 

「戻る（R）」ボタン 

   メインメニューに戻ります。 
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2.7.2.メタボリックシンドローム判定について 

本ソフトウェアは、特定健診。追加健診項目、問診の検査結果に対してメタボリックシンドローム判

定を行います。 

 

 

健診の受診者一覧が表示されたら、該当の受診者を選択し「判定・階層化（E）」のボタンを押します。 

 

「メタボ判定・階層化が完了しました」と表示されます。 

 

 

自動判定されると一覧の「判定結果」と「保健指導レベル」に結果が表示されます。 

 

 

メタボリックシンドローム判定の処理に関しては、厚生労働省通知の資料に基づき実行されます。 
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2.7.3.通知表印刷について 

 特定健診結果通知表を印刷する場合、1枚目を A4 横サイズ 1枚の場合と、A4 縦サイズ 2枚の場合の 2

通りに出力することができます。 

 

 

 ・A4 横サイズ１枚で出力する場合 

通知表印刷を押下すると、「印刷方法選択画面」が表示されます。 

赤枠のように、「A4-1 枚」がデフォルトで選択されているので、そのまま「OK（Y）」ボタンを押下

します。 

  
  

・A4 サイズ 2枚で出力する場合 

「A4-2 枚」を選択し、「OK（Y）」ボタンを押下します。 

 次のページの上段は「A4-1 枚」の見本となります。下段が「A4-2 枚」の見本となります。 
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2.7.4.健診・問診結果データ表示 

メタボリックシンドローム判定・階層化画面において、受診者が選択された状態で「詳細（D）」ボタ

ンを押下すると、以下のような該当する受診者の健診結果表示画面を表示します。 

 

 
上記画面の項目は以下のとおりです。 

 

「前のデータ（B）」ボタン 

 受診者を複数選択した場合に、前の受診者の情報に移動します。 

 

「次のデータ（N）」ボタン 

受診者を複数選択した場合に、次の受診者の情報に移動します。 

 

「通知表印刷（P）」ボタン 

 表示されている受診者の、特定健診結果通知表を印刷します。 

 

「修正（E）」ボタン 

 表示されている受診者の、健診結果入力画面に移動します。 

 

「戻る（R）」ボタン 

 一覧画面にもどります。 
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2.7.5.健診・問診結果データ修正 

 

健診・問診結果データ表示画面において、修正ボタンを押下すると、以下のような該当する受診者の

健診結果入力画面を表示します。 

 

 

 

この画面では結果データの修正や追加ができます。 

この画面と 2-1.健診・問診結果データ入力画面は連動しています。 
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2.7.6.グラフ機能について 

Ver2.0.0 より健診項目ごとに経年で表示する、グラフ機能を搭載しました。 

 

健診項目種別を選択すると、グラフが表示されます。 

 

左軸：健診項目結果値を数値で表示します。 

右軸：14'6.11(2014 年 6月 11 日)健診年月日ごとに表示します。 

下枠：表示されている健診項目を色別で表示して、[基準値]を表示します。 
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グラフ上で右クリックすると以下のプルダウンメニューが表示されます。 

 

複製：プリントスクリーン（画像をコピー） 

名前を付けて保存：表示されているグラフを保存します。 

印刷：表示されているグラフを印刷します。 

以下のダイアログが表示されますので、サイズ等を指定します。 

 
 

拡大（縦軸を整列）：縦軸の単位を拡大します。 

※マウスの上スクロールでも可能 

 

縮小（縦軸を整列）：縦軸の単位を縮小します。 

※マウスの上スクロールでも可能 

 
自動整列（縦軸を整列）：グラフ内に表示されるように自動調整します。 
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2.8.日次処理（請求） 

 

2.8.1.日次処理（請求）画面 

メインメニューにて日次処理（請求）の項目を選択すると、以下のような一覧が表示されます。 

日次処理（請求）では、受診者の請求処理、請求リスト（日計表）の印刷および請求データの編集を行

います。 

 

 

上記画面の項目は以下のとおりです。 

 

「受診者一覧」 

   検索を行うと、検索した結果が受診者一覧として表示されます。 

   この一覧では、受診者を選択することができます。 

 

「ボタン」 

「検索（F）」ボタン 

   「健診・問診結果データ一覧画面」と同様です。 

 

「再読込（Z）」ボタン 

   最新情報を再表示します。 

 

「請求処理（D）」ボタン 

    一覧で選択された受診者に対して、請求処理を行います。 
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「日次印刷（P）」ボタン 

   一覧で選択された受診者に関して請求リスト（日計表）を印刷します。 

 

「編集（E）」ボタン 

   請求処理にて作成された請求データを編集できます。 

   ※チェックした行以外の行を選択して請求や請求データ編集ボタンを押しても、チェックし

た人に対しての処理になります。 

 

「戻る（R）」ボタン 

   メインメニューに戻ります。 

 

 

2.8.2.請求対象検索 

請求処理の対象となる受診者の検索を行います。検索条件項目に絞込みに必要な情報を入力し、検索

ボタンを押すことで、検索を実行することができます。このとき、何も入力していなければ、請求処理

を必要とする受診者が表示されます。 

 

※対象患者検索の方法は「2.6.2.受診者検索」を参照してください。 

 

 

2.8.3.請求処理 

請求処理を行うには、検索にて表示させた受診者一覧から請求処理を行いたい受診者を選択します。

受診者を選択したら、請求処理ボタンを押下します。 

 

 
 

受診者一覧で表示した請求対象者をすべて選択したい場合は、上の画面の｢全選択ボタン｣にチェック

を入れます。一度チェックすると全選択となり、再度チェックすると全選択が解除されます。 

 

全 選 択

ボタン 
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請求対象者にチェックを入れたら、請求処理ボタンを押します。 

 
  確認画面が表示されたら、処理が終了となり月次請求にデータが反映します。 

  請求データの詳細を確認する場合や、データを編集する場合には、請求データ編集ボタンを押します。 

  ※請求データの編集につきましては、下記「2.8.4. 請求データ編集」を参照願います 

 

 

2.8.3.1.基本的な健診の請求 

 1.必須検査データ項目に結果入力がされていること 

  身長、体重、BMI、腹囲、血圧、血中脂質（中性脂肪、HDL コレステロール、LDL コレステロール） 

  肝機能（AST、ALT、γ-GT）、血糖（空腹時血糖または HbA1c）、尿（糖、蛋白） 

 2.必須問診項目に結果入力されていること 

  既往歴（特記すべきことありの場合には「具体的な既往歴」も必須） 

  自覚症状（特記すべきことありの場合には「自覚症状所見」も必須） 

  他覚症状（特記すべきことありの場合には「他覚症状所見」も必須） 

  服薬 1（血圧）、服薬 2（血糖）、服薬 3（脂質） 

  喫煙 

 3.医師の判断（判定）が入力されていること 

 4.医師の氏名が入力されていること 

 5.メタボリックシンドローム判定、保健指導レベル階層化が済んでいること 

  

 

2.8.3.2 詳細な健診の請求 

 1.貧血検査であれば、それぞれの検査結果が入力されていること 

  ヘマトクリット値、血色素量（ヘモグロビン）、赤血球数 

 2.貧血検査の実施が医師の判断で行われ、その理由の入力があること 

 3.心電図検査であれば、所見の有無が入力されていること 

 4.心電図の所見有の場合は、心電図所見が入力されていること 

 5.心電図検査の実施が医師の判断で行われ、その理由の入力があること 

 6.眼底検査であれば、該当の方法で結果が入力されていること 

  キースワグナー分類、シェイエ分類（H）、シェイエ分類（S）、SCOTT 分類、その他の所見 

 7.眼底検査の実施が医師の判断で行われ、その理由の入力があること 
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2.8.3.3 追加健診の請求 

 1.追加健診検査項目の単価の設定がされていること（別紙「インストール、初期設定マニュアル」を参照） 

  血清クレアチニンや血清尿酸など各保険者が独自で決められた健診項目を健診パターンに追加すること

で結果入力が可能となります。 

単価は「2項目でいくら」「全項目でいくら」または「金額はない」など各保険者で違います。 

単価の設定など不明な点は下記メールアドレス宛にお問い合わせください。 

 日医特定健康診査システム お問い合わせ：tokutei@orca.med.or.jp 

 

 

2.8.3.4.詳細な健診項目を追加健診で請求 

詳細な健診である「貧血」「心電図」「眼底」を、保険者の意向で受診者全員に実施するような場合には 

下記の点を修正して請求します。 

 

1.単価の設定は、別紙「インストール、初期設定マニュアル」を参照 

2.貧血検査の場合、3項目の結果を入力し、貧血検査の実施理由は空欄とする 

3.日次処理画面で請求処理を行い、請求データ編集へすすむ 

4.追加健診の内訳に貧血検査の 3 項目に単価が表示され、詳細な健診の単価蘭は空欄であることを確認す

る。 

5.詳細な単価の欄に金額が表示されていたら、健診結果入力画面で実施理由の入力の有無を確認する

空欄であること 

mailto:tokutei@orca.med.or.jp
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2.8.3.5.請求・決済の処理に関しての注意点 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

請求・決済の仕組み 

◆検査項目のグループ化（貧血・心電図・眼底） 

１．保険者マスタの詳細な健診（貧血）に単価を設定 

   →詳細な健診（貧血）がグループ単価として使用されます。 

※心電図、眼底に関しても同じ仕組みになっています。 

 

２．健診項目マスタの貧血検査の項目に単価を設定 

   →健診項目マスタの単価が優先され、追加健診扱いになります。 

 

「１．」「２．」両方とも設定されている場合には、「２．（追加の健診扱い）」が優先されます。 

このように詳細な健診として、「グループ単価扱い」と「追加の健診として個別扱い」のどちらでも対応

できるようになっております。 

それぞれ請求したい方法にて保険者マスタ、健診項目マスタの単価を設定していただき、場合によって

は請求データ編集画面にて単価を編集することにより（請求内容の）変更も可能です。 

また、XML に出力する請求区分に関しては、結果データ入力画面にて 

 

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＋追加の健診 

４．基本的な健診＋詳細な健診＋追加の健診 

５．人間ドック 

 

と選択することにより指定できます。 
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2.8.4.請求データ編集 

請求処理にて作成された請求データを編集することができます。 

 

※上記赤枠内でフォーカス移動できる最終入力可能項目から「追加健診項目（内訳）」にフォーカス遷移

するには「Ctrl」キー+「Tab」キーを押下すると「追加健診項目（内訳）」から「再計算」ボタンに

フォーカス遷移します。 

 

上記画面の項目は以下のとおりです。 

 

「再計算（C）」ボタン 

  この画面で入力または修正された単価、窓口負担から合計単価、合計窓口負担金額、請求金額を再

計算します。 

 

「登録（S）」ボタン 

  編集された請求データデータを登録します。 

 

「戻る（R）」ボタン 

  一覧画面に戻ります。 

 

※請求データ編集で値を修正した場合は、必ず再計算を行いその結果を登録してください。 

※請求データ編集で修正、登録されたデータは、日次処理（請求）画面から再度の請求処理を実施する

と登録されたデータは失われ、新たに請求データを作成しますので、ご注意ください。 
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2.8.4.1 詳細な健診項目を詳細な健診と追加健診で請求 

 詳細な健診項目を全員に実施するために、追加健診として請求するが、医師の判断で詳細な健診が必要と

判断された検査が混在する場合には、請求データを編集する必要があります。 

 

（例）貧血検査は追加健診、心電図検査は医師の判断により詳細な健診として請求する。 

  詳細な健診の単価：貧血は 1000 円、心電図は 2000 円 

  追加健診の単価：貧血は 500 円、心電図は 1200 円 とします。 

  結果データの入力には、誤って貧血検査の実施理由も入力されていた、とします。 

 

  日次処理（請求）の一覧画面で請求処理を実施し、請求データ編集へすすむ 

  詳細な健診の単価と追加健診の単価（内訳）に貧血、心電図の検査の単価が表示されています。 
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 重複請求となってしまうので、結果入力画面より貧血検査の実施理由を削除する。 

 

 

 

「たちくらみ」を

削除して登録 
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次に、心電図検査の単価が詳細な健診と追加健診項目（内訳）の両方に計上されています。 

 

 

心電図検査の追加健診項目（内訳）単価から「心電図（所見の有無）」と「心電図所見」の金額を削除しま

す。単価が 0円であっても削除します。（HL7 ファイルに書き出した請求データには単価が 0円として項目が

記述されるため、請求データファイルの項目と結果データファイルの項目が合致しないこととなり、エラー

処理されてしまいます。） 

 

  

 追加健診項目（内訳）の単価を削除したら、画面上部にある「再計算」ボタンを押します。 

 追加健診の単価が貧血（ヘマトクリット値）の 500 円と、血色素量（ヘモグロビン値）0 円、赤血球数 0

円となり、合計が正しく計算されたので編集データを登録します。 
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 追加健診項目（内訳）の単価を削除したら、画面上部にある「再計算」ボタンを押します。 

 

 追加健診の単価が貧血（ヘマトクリット値）の 500 円と、血色素量（ヘモグロビン値）0 円、赤血球数 0

円となり、合計が正しく計算されたので編集データを登録します。 

 

※ 請求データ編集画面で請求金額の修正作業を行った後は、再び日次処理（請求）画面において請求処

理を実施すると、編集したデータはデフォルトのデータに戻ってしまうので、注意してください。 
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2.8.4.2 生活機能評価の同時実施の場合 

 

請求データ編集が必要となる場合があります。 

国保連合会への請求において、生活機能評価を特定健診と同時に実施した場合、基本的な健診に上積み

した追加健診として扱います。（支払基金では生活機能評価の同時実施の請求を受け付けしません） 

特定健診の基本的な健診の項目と生活機能評価の健診の項目で重複する場合には、生活機能評価の請求

が優先されます。そのため、特定健診の基本的な健診の単価から重複する金額を差し引く必要がありま

す。 

 

単価の設定方法と結果の入力、そして日次請求および請求データ編集までの流れを記載します。 

(1) 生活機能評価の単価の設定 

 別紙「インストール、初期設定マニュアル」を参照し、単価を設定します。 

（例） 

生活機能評価チェック 1350 円（データ処理手数料（特定健診部分 700 円、生活機能評価部分 400 円）、

結果送付手数料 250 円を合計） 

生活機能評価のチェックとしての単価 1350 円を「視診（口腔内を含む）」に設定します。 

打聴診 200 円、触診（関節可動域含む）300 円を設定します。 

 

 

生活機能評価検査料（貧血 300 円、心電図 1000 円）を設定します。 

 

 

生活機能評価 2730 円を「生活機能問診１」に設定します。 
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(2) 結果入力 

 生活機能評価に必要な健診項目（問診を含む）に結果を入力します。 

 

 生活機能評価を実施した時には「機能評価の結果」とともに「医師の診断（判定）（生活機能評価）」と「診

断をした医師の氏名」の入力が必須項目となります。 
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(3) 日次処理（請求）から請求データ編集 

 日次処理（請求）を行い、請求データ編集画面を開きます。 

基本的な健診の単価を 7800 円から 4870 円に修正します。 

 

 

「再計算（C）」ボタンで請求金額を確認し、正しければ登録。 

 再計算をすると合計金額が 13680 円から（7800-4870）2930 円が引かれ 10750 円となります。 

 修正データを登録します。 

 

基本的な健診 

7800 円（一般の単価） 

基本的な健診 

4780 円（生活機能評価の同時

実施時の単価） 
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2.9.月次処理（請求確定/HL7 出力） 

 

2.9.1.月次処理（請求確定/HL7 出力）画面 

メインメニューにて月次処理（請求確定/HL7）の項目を選択すると、以下のような一覧が表示されま

す。ユーザは、これらの項目から目的の項目を選択します。 

月次処理（HL7 出力）では、受診者の請求を確定し、電子的ファイル交換アーカイブ（HL7CDAR2）の

出力や請求リスト（月計表、集計表）の印刷を行います。 

 

 

※月次処理（請求確定/HL7 出力）画面では、「日次処理（請求）」で請求処理が実施された受診者が一

覧で表示されます。該当の受診者が表示されていない場合には、日次処理を実施してください。 

 

上記画面の項目は以下のとおりです。 

 

「受診者一覧」 

   検索を行うと、検索した結果が受診者一覧として表示されます。 

   この一覧では、受診者を選択することができます。 

 

「ボタン」 

「検索（F）」ボタン 

   「健診・問診結果データ一覧画面」と同様です。 

 

「再読込（Z）」ボタン 
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   最新情報を再表示します。 

 

「請求確定（D）」ボタン 

   一覧で選択された受診者の、請求を確定します。 

 

「HL7 出力（E）」ボタン 

   請求が確定した受診者に関して、HL7 ファイルを出力します。 

 

「月次印刷（P）」ボタン 

   請求処理が完了した受診者に関して請求リスト（月計表・集計表）を印刷します。 

チェックした行以外の行を選択して請求確定ボタンや HL7 出力ボタン、請求リスト印 

刷ボタンを押しても、チェックした人に対しての処理になります。 

※集計表は 1回の請求処理につき最大 20 件まで出力されます。 

 

「戻る（R）」ボタン 

     メインメニューに戻ります。 

 

2.9.2.請求・HL7 出力対象検索 

請求・HL7 出力の対象となる受診者の検索を行います。検索条件項目に絞込みに必要な情報を入力し、

検索ボタン（虫眼鏡アイコン）を押すことで、検索を実行することができます。このとき、何も入力し

ていなければ、請求処理を必要とする受診者が表示されます。（年度：操作を実施している日付の年度、

日次：済） 

 
請求対象者が一覧表に表示されていない場合には、「日次処理（請求）」の検索条件「未」に変更し検

索をする、または「HL7 出力日」に日付の範囲を持たせて検索する、など条件変更をします。 
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2.9.3.請求確定 

請求確定を行うには、受診者一覧の日次列（下図の赤枠）で「済」となっている中から、請求を確定

させたい受診者を選択します。受診者を選択後、請求確定ボタンを押下します。 

未処理、または請求確定後は、日次列が「未」の状態で表示されます。 

 

 

 

 

 「確認」画面が出ますので、「はい（Ｙ）」を選択します。 

 

該当者をチェックし、請求確定ボタンを押下 

該当者を個別にチェック 
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 「請求確定処理」画面が表示され、「HL7 出力（E）」ボタンから HL7 ファイルを出力することができま

す。 

 請求確定処理が終わらないと「HL7 出力（E）」ボタンは押しても変化がありません。 

 

 また、詳細な健診項目（貧血、心電図など）を追加健診として請求する場合には「警告」画面が表示

されます。 

日医特定健康診査システムでは、健診項目を 3種類に分類してマスタを持たせています。 

追加健診項目の単価を設定した画面（健診項目マスタメンテナンス画面）に表示されている「必須フ

ラグ」で管理しており、詳細な健診をグループ処理する時に用いられています。その必須フラグと請求

区分が合致していないために、警告として注意を促しています。 

それ以外の時に、この警告画面が出現したら、結果入力画面において「請求区分」と「検査結果」の

組み合わせを確認して正しく修正してください。 

 

 

詳細な健診項目を追加健診として請求する場合には、「OK（Y）」ボタンを押し HL7 出力へ進みます。 
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2.9.4.HL7 出力 

請求処理がすんだ受診者の HL7 ファイルを生成し、出力します。請求処理が完了していない場合は、

HL7 ファイル出力はできません。 

 

 

確認メッセージが出ますので、よろしければ「はい（Ｙ）」を選択します。 

 

 



日医特定健康診査システム 

 

 

 84 Copyright (C) 2009 Japan Medical Association. All rights reserved. 

 

保存のダイアログが表示されます。 

 

※HL7 ファイル出力場所は表示されるダイアログで指定してください。 

（アプリケーションインストールディレクトリの Data/HL7 にはファイルが 10 件まで保存されます。） 

・Windows Vista / Windows 7 / Windows 8 の場合、デフォルトは「 C: \Users \ユーザ名 \Desktop」 

・Linux Ubuntu の場合、デフォルトは「/home/ユーザ名/Desktop」となります。 

 

媒体送付する場合は、基金・連合会より配付された暗号化ソフトを使って暗号化する必要があります。

暗号化ソフト名称は「健診等データ暗号化・複合化ソフト」になります。 

※ 暗号化ソフトは基金・連合会より申請後、配付されます。 

※ オンライン請求の場合には、暗号化の必要はありません。 
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2.9.5.Zip ファイル名命名規則 

HL7 ファイルは規則にしたがってファイル名が付けられ、デスクトップに出力されます。 

  

 

0000000000_94899020_201303110_1.zip 

                    種別コード 

                   同一日送付回数 

                   提出年月日 

                   提出先機関番号 

                   提出元機関番号 

 

※ 同一日送付回数は 0 から 9 までです。同一日送付回数が 9 を超える場合は過去に出力した同一

日送付回数が 0～9のファイルが全て削除され、新たに 0から配番されます。 

 

2.9.6.HL7 データ容量について 

※Zip ファイルでの圧縮後のサイズです。 

 ・共通データ部 

スキーマファイル、集計データ部分は合わせて 100KB 

 ・個人ごとデータ部 

個人ごとの健診結果データ、決済データは合わせて 4KB/1 人 

 

FD の容量を 1.44MB とすると 

 1440KB-100=1340KB 

  1340/4=335（人）・・・およそ 300 人程度が 1枚の FDにコピーできます。 

CD の容量を 650MB とすると 

 650000KB-100=649900 

 649900/4=162,475（人）およそ 16 万人程度が 1枚の CD にコピーできます。
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2.10. 健診項目マスタメンテナンス 

 

2.10.1.健診項目マスタメンテナンス画面  

マスタメンテナンスのメニューにて健診項目マスタメンテナンスの項目を選択すると、以下のような

編集画面が表示されます。 

健診マスタメンテナンスでは、特定健診における各健診項目について、「保険者情報メンテナンス」で

登録されている保険者ごとに、検査項目で利用する健診項目情報を編集することができます。 

これは、あらかじめ登録されている基準値の上限下限や、追加健診項目の単価などの情報を、健診機

関ごとに登録できます。ここで編集されたデータは結果通知表へ表示する異常判定や請求金額に影響を

及ぼします。 

そのため、健診項目マスタメンテナンスは、専門の知識を有する者以外は利用しないでください。 

 

※入力されている値はサンプルです。 

 

画面には、すでに登録されている健診項目の一覧が画面に表示されます。表示された健診項目はセル

をクリックすることで選択状態にすることができます。 

上記画面の項目は以下のとおりです。 

 

「健診項目一覧」 

保険者 

 保険者番号と名称が表示されます。 
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項目コード 

 あらかじめ登録されている、特定健診項目コードが表示されます。 

 

項目名 

 あらかじめ登録されている、特定健診項目名が表示されます。 

 

検査方法 

 あらかじめ登録されている、特定健診項目の検査方法が表示されます。 

 

必須フラグ 

 特定健康診査項目（1～3）の種類を選択します。 

 1：特定健診  2:詳細な健診   3:追加の健診 

 ※必須フラグは詳細な健診として複数項目をグループ処理するために必要な情報です。 

 むやみに変更しないでください。 

 

基準値下限（男性） 

 男性の基準値の下限を入力します。 

 その際、半角数字のみで入力します。 

 

基準値上限（男性） 

 男性の基準値の上限を入力します。 

 その際、半角数字のみで入力します。 

 

基準値下限（女性） 

 女性の基準値の下限を入力します。 

 その際、半角数字のみで入力します。 

 

基準値上限（女性） 

 女性の基準値の上限を入力します。 

 その際、半角数字のみで入力します。 

 

単位 

 該当する健診項目の検査結果に付加される単位が表示されます。 

 入力不可となっています。 

 

入力下限値 

 入力される下限値が表示されます。 

 これは、健診結果入力の際に、誤った数値を入力させないようにするものです。 

 入力不可となっています。 

 

入力上限値 

 入力される上限値が表示されます。 

 これは、健診結果入力の際に、誤った数値を入力させないようにするものです。 
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 入力不可となっています。 

 

基準値範囲 

 該当する健診項目の基準値の範囲が表示されます。 

 印刷時に受診者に対して基準値がどの範囲に分布するのかを提示するものです。 

 入力不可となっています。 

 

単価 

 該当する健診項目の単価を入力します。 

 その際、半角数字のみで入力します。 

 

備考 

 備考があれば入力します。 

 

「ボタン」 

（上段：CTL キー+ 対象のキー） 

「修正（E）」ボタン 

   入力状態にします。 

    

「登録（S）」ボタン 

          編集後に健診項目データを保存します。 

   ※入力状態のみ有効なボタンです 

    

   「検索（E）」ボタン 

   編集をするときに必要な情報を絞り込みます。 

 

「再読込（Z）」ボタン 

        最新情報を再表示します。 

   

   「書出（X）」ボタン 

           一覧のデータを異なるファイル形式(xls,html,xml)等で書き出します。 

 

「行、頁送り」ボタン 

 →、→→、→｜ 

 ←、←←、｜← の順 

  各ボタンで、次行、次貢、最終行を選択します。 

  各ボタンで、前行、前貢、最終貢を選択します。 

 

（下段：ALT キー+ 対象のキー） 

「戻る（R）」ボタン 

     マスタメンテナンスメニューに戻ります。 

 

    「書出（O）」ボタン 

    保険者番号毎に健診項目データを CSV ファイル形式で書出します。 
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「取込（I）」ボタン 

      健診項目データを取込みます。 

   ※取込時に既存データを上書きします。 

 

「初期値（Q）」ボタン 

      基準値の上下限（男女共）の値を、初期に変更して表示します。 

   ※入力状態のみ有効なボタンです 

   ※「初期値」は Ver2.1.3 から追加された機能です 
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2.10.2.健診項目の編集 

健診項目の編集を行うには、編集を行いたい保険者を選択し、検索（虫眼鏡アイコン）します。 

 
 

修正ボタンを押下することで入力状態にすることができます。 

 

入力状態では、値や文字列など各項目にあったものを入力します。その際、数値は半角のみで入力し

てください。 
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修正できる項目は、入力フィールドが白くなっています。 

ソフト上で修正を許可していない項目は、入力フィールドがグレーで有効にはなりません。 

上記の画面では、「必須フラグ」から「基準値上限（女性）」は「修正可能項目」であり、「単位」から

「基準値範囲」は「修正不可項目」となります。 

 

修正したデータを保存する場合には登録ボタン、状態を編集前に戻したい場合は再読込ボタンを押下

してください。 
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2.10.3.基準値（男女の上下限）の初期値 

基準値（男女の上下限）の値が初期値から変更されている場合、初期値ボタンを押下することにより、

初期値の値を表示することが可能です。 

 

 

 

 

初期値から変更されている項目（ピンク色のセル）に、マウスのカーソルを合わせると、ツールチッ

プで変更情報を表示します。 

 

 

 

 

※初期ボタンでは、画面上の値を変更するだけなので、値を確定させる場合は、登録ボタンを押して

データを保存してください 

 

赤枠の項目が初期値から変更されている 

（説明用のサンプルなので値は適当です） 

初期値ボタン押下で、値が初期値に変わり、

セルの色がピンクで表示される 

ツールチップに以下の内容が表示される 

"変更前の値（独自に設定していた値）"から"変更後の値（初期値）"へ変更 
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2.10.4.CSV ファイルについて 

 健診項目メンテナンスでは、保険者番号毎に登録した健診項目データを CSV ファイルに書き出し、取

込みを行います。 

CSV ファイルレイアウトは、以下の構成となっています。 

 

項目名 DB 定義名 備考 

保険者番号 HKNJANUM  

項目コード KOUMOKU_CD 結果識別を含む（項目コード＋結果識別） 

必須フラグ HISU_FLG 1：特定健診 2：詳細な健診 3：追加健診 

男性基準値上限値 DS_JYOUGEN  

男性基準値下限値 DS_KAGEN  

女性基準値上限値 JS_JYOUGEN  

女性基準値下限値 JS_KAGEN  

単位 TANI ㎝、mg/dL、mmHg、％、IU/I37℃、g/dL など 

単価 TANKA_KENSIN  

備考 BIKOU  

 

データを追加したい場合は、各項目を「，」で区切りながら入力します。 

また、元のデータを利用して追加したい場合は、書き出したファイルに上記フォーマットを基に行デ

ータを追加してから、取込を行います。 

 

＜ CSV ファイル名命名規則 ＞ 

 KenshinMaster20130401_1.csv 

      同一日回数 

      書出し日 

      メンテナンス名称 

 

 例） 

 

※入力されている値はサンプルです。 
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2.11.保険者情報メンテナンス 

 

2.11.1.保険者情報メンテナンス画面 

マスタメンテナンスのメニュー画面にて保険者情報メンテナンスの項目を選択すると、以下のような

一覧が表示されます。 

保険者情報メンテナンスでは、受診者が利用する保険者の情報を本ソフトウェアに登録することがで

きます。また、表示されている保険者を選択し、ダブルクリックして詳細画面を開き、編集することで

保険者情報を登録することができます。 

保険者情報は有効期間で区切ることができ、契約情報（単価）の変更にも対応しています。 

保険者情報メンテナンスで設定できる契約情報（単価）は、「基本的な健診」、詳細な健診「貧血検査」、

「心電図検査」「眼底検査」「人間ドック」です。 

 

 

上記画面の項目は以下のとおりです。 

「ボタン」 

（上段：CTL キー+ 対象のキー） 

 

「再読込（Z）」ボタン 

        最新情報を再表示します。 

 

  「削除（D）」ボタン 

   現在指定されている保険者(行)を削除します。 
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  「書出（X）」ボタン 

           一覧のデータを異なるファイル形式(xls,html,xml)等で書き出します。 

 

「行、頁送り」ボタン 

 各ボタンで、次行、次貢、最終行を選択します。 

 各ボタンで、前行、前貢、最終貢を選択します。 

 

 

（下段：ALT キー+ 対象のキー） 

「戻る（R）」ボタン 

     マスタメンテナンスメニューに戻ります。 

 

「追加（A）」ボタン 

  新たに保険者を追加する為、新規行を追加します。 

 

「書出（O）」ボタン 

登録した保険者情報を CSV ファイル形式で書出します。 

 

「取込（I）」ボタン 

保険者データを取込みます。 

※取込時に既存データを上書きします。 
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2.11.2.保険者追加 

保険者情報メンテナンス画面で追加ボタンを押すと、保険者情報追加画面が表示されます。 

保険者情報を追加するには、保険者番号を入力しエンターキーを押し、他の項目についても入力可能

にする必要があります。 

 

 

上記画面の項目は以下のとおりです。 

必須項目に関しては、項目名称がピンク色になっています。 

 

「保険者情報」 

保険者番号 

登録する保険者番号を入力します。 

その際、保険者番号は、半角数字のみで入力します。 

 

保険者名称 

   登録する保険者の名称を入力します。 

 

郵便番号 

   ハイフン無し半角数字のみで入力します。 

登録済の郵便番号マスタから自動検索し、所在地欄に該当の住所が反映されます。 

    ※郵便番号マスタは、毎月初旬に更新ファイルが提供されます。 
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所在地 

 郵便番号で自動検索された住所が反映されます。 

  ※該当する住所が無かった場合、手入力します。 

   

地番方書 

    登録する保険者の地番方書を入力します。 

    ※英数字も「全角」で、ハイフンは「ー(長音)」で入力します。 

 

電話番号 

     登録する保険者の電話番号を入力します。 

     その際、電話番号は、半角数字のみで入力します。 

 

記号 

 登録する保険者の記号を入力します。 

 

「単価履歴情報」 

  有効期限 

     有効期限開始、有効期限終了を入力します。 

 

基本健診・人間ドック選択ラジオボタン 

     1.基本的な健診か 2.人間ドックかを選択します。 

     入力フィールドに 1もしくは 2を入力すると自動的にチェックされます。 

 

委託料単価区分 

 登録する保険者の委託料区分を（個別または集団）選択します。 

 

「単価の設定」 

1.基本的な健診を選択した時 

単価（基本的な健診） 

    登録する保険者の基本的な健診の単価を入力します。 

    その際、単価は、半角数字のみで入力します。 

       

単価（貧血検査） 

    登録する保険者の貧血検査の単価を入力します。 

    その際、単価は、半角数字のみで入力します。 

       

単価（心電図検査） 

 登録する保険者の心電図検査の単価を入力します。 

 その際、単価は、半角数字のみで入力します。 

       

単価（眼底検査） 

 登録する保険者の眼底検査の単価を入力します。 

  その際、単価は、半角数字のみで入力します。 
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  2.人間ドックを選択した時 

単価（人間ドック） 

   登録する保険者の人間ドックの単価を入力します。 

 

「ボタン」 

「保険者情報読込（N）」ボタン 

保険者番号を入力すると、データベース内に保存されている保険者番号の情報を格納します。

未入力、または入力された番号が存在しなし場合、保険者の選択画面を開きます。 

 

「登録（S）」ボタン 

 入力されたデータを、特定健診ソフトウェアに登録します。 

 

「戻る（R）」ボタン 

登録せずに保険者情報メンテナンス画面に戻ります。 
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2.11.3.保険者情報の編集 

 保険者情報メンテナンス画面で保険者を選択しダブルクリックすると、保険者情報メンテナンス編

集画面が表示されます。保険者情報を編集するには、入力済の内容を修正し「登録」ボタンを押下する

ことにより登録されます。 

 

 

「保険者情報」 

保険者名称～記号※2.12.2.保険者追加を参照 

 

「ボタン」 

「クリア（A）」ボタン 

保険者情報に入力された情報をクリアします。 

「登録（S）」ボタン 

 保険者情報に入力された情報を登録します。 

 

「単価履歴情報」 

 単価履歴情報枠内の一覧、各入力フィールド項目について説明します。 

 

有効/無効[※一覧] 

 請求における有効な単価情報が、「有効」又は「無効」を表示します。 

 

有効期限開始[一覧、入力] 

 有効な単価情報の有効期限の開始年月日を表示(入力)します。 

保険者情報の 

「クリア」「登録」 

単価履歴情報の 

「クリア」「削除」「登録」 
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有効期限終了[一覧、入力] 

     有効な単価情報の有効期限の終了年月日を表示(入力)します。 

 

履歴番号[一覧] 

 履歴番号を表示します。 

 履歴１件追加する毎、１つずつ増加します。削除した番号はそのまま欠番となります。 

 ※デフォルト値１（委託単価区分（1:個別、2:集団）毎に１加算） 

 

委託単価区分[一覧、入力] 

 個別健診の場合「1:個別」、集合健診の場合「2:集合」を表示します。 

 

単価（基本的な健診）[一覧、入力] 

 基本的な健診の単価を表示します。 

 

単価（貧血検査）[一覧、入力] 

 貧血検査の単価を表示します。 

 

単価（心電図検査）[一覧、入力] 

 心電図検査の単価を表示します。 

 

単価（眼底検査）[一覧、入力] 

 眼底検査の単価を表示します。 

 

単価（人間ドック）[一覧、入力] 

 人間ドックの単価を表示します。 

 

「ボタン」 

「クリア（E）」ボタン 

   単価履歴情報枠内の情報をクリアします。 

 

「削除（D）」ボタン 

「契約情報（単価履歴）」の一覧で選択状態であるレコードを削除します。 

  ※削除を行うレコードの単価情報が「有効」の場合、削除できません 

 

「登録（N）」ボタン 

 「契約情報（単価履歴）」の一覧での選択行（単価情報）を更新します。 

 

「戻る（R）」ボタン 

登録せずに保険者情報メンテナンス画面に戻ります。 
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2.11.4 単価履歴情報の追加と更新について 

 

「契約情報（単価履歴）」の一覧で、有効期限開始から有効期限終了が重複しない場合、 確認メッセージ

が表示されます。 

  

「追加（A）」を押すと、その契約期間の単価情報を新規追加します。 

「更新（E）」を押すと、一覧の選択行を更新します。 

「キャンセル（C）」を押した場合には、現在の入力を中止します。 
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2.11.5.保険者情報の削除 

保険者情報メンテナンス画面で、ひとつの保険者を選択した状態で削除ボタンを押すと、その保険者

を削除することができます。その際、以下のようなメッセージが入力されます。 

 

 

「はい」を押すと、保険者データの削除が実行されます。 

ただし、保険者を削除した場合、その保険者を利用する受診者の各種処理ができなくなりますので、

一度登録した保険者情報は削除しないことをお勧めします。 

 

 保険者情報を削除した場合、その保険者を使用して受診券登録していた受診者の「健診・問診結果デ

ータ入力画面」では、健診項目が空欄となり過去のデータが表示されなくなります。 

 

 

 このような場合には、削除した内容と同じ保険者情報を改めて登録すると、入力済みの結果データは

表示されます。
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2.11.6.CSV ファイルについて 

 保険者情報メンテナンスでは、登録したデータを CSV ファイルに書き出し、取込みを行います。 

CSV ファイルレイアウトは、以下の構成となっています。 

 

項目名 DB 定義名 備考 

保険者番号 HKNJANUM  

保険者名称 HKNJANAME  

郵便番号 POST  

所在地 ADRS  

地番方書 BANTI  

電話番号 TEL  

記号 KIGO  

給付割合（本人・外来） HON_GAIKYURATE 国民健康保険の本人外来の給付割合 

給付割合（本人・入院） HON_NYUKYURATE 国民健康保険の本人入院の給付割合 

給付割合（家族・外来） KZK_GAIKYURATE 国民健康保険の家族外来の給付割合 

給付割合（家族・入院） KZK_NYUKYURATE 国民健康保険の家族入院の給付割合 

委託料単価（個別・集

団）区分 

ITAKU_KBN 委託料単価の種別 

単価（基本的な健診） TANKA_KIHON  

貧血検査コード HINKETU_CD 1：貧血検査 

単価（貧血検査） TANKA_HINKETU  

心電図検査コード SINDENZU_CD 2：心電図検査 

単価（心電図検査） TANKA_SINDENZU  

眼底検査コード GANTEI_CD 3：眼底検査 

単価（眼底検査） TANKA_GANTEI  

単価（人間ドック） TANKA_NINGENDOC  

単価判定 TANKA_HANTEI 1：基本健診（貧血検査、心電図検査、眼底検査） 

2：人間ドック 

履歴番号 HKNJYA_HISTORY_NO 委託単価区分毎に１づつ加算 

有効期限開始 HKNJYA_LIMITDATE_START  

有効期限終了 HKNJYA_LIMITDATE_END  

有効フラグ YUKOU_FLG 1：有効 ※保険者に対して１つ  0：無効 

 

データを追加したい場合は、各項目を「，」で区切りながら入力します。 

また、元のデータを利用して追加したい場合は、書き出したファイルに上記フォーマットを基に行デ

ータを追加してから、取込を行います。 
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＜ CSV ファイル名命名規則 ＞ 

 HokenjyaMaster20130401_1.csv 

       同一日回数 

       書出し日 

       メンテナンス名称 

 

 

例） 

 

※入力されている値はサンプルです。 

 

※注意事項 

 保険者情報と健診項目は、保険者番号で紐付けされています。その為、保険者情報を取込むと、健診項

目のデータは初期化されます。 

既存の健診項目データを利用したい場合は、保険者情報を取込む前に、健診項目マスタメンテナンスで

データを書出して下さい。保険者情報を取込んだ後に該当の健診項目データを取込む事で、元のデータを

利用する事が出来ます。 
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2.12.健診パターンメンテナンス 

 

2.12.1.健診パターンメンテナンス画面 

マスタメンテナンスのメニュー画面にて健診パターンメンテナンスの項目を選択すると、以下のよう

な一覧が表示されます。健診パターンメンテナンスでは、特定健診に用いる一連の検査項目（健診項目

パターン）を作成することができます。 

特定健診では、すべての受診者が受診しなければならない基本的な健診項目が定められています。そ

れに加え、貧血検査・心電図検査・眼底検査の 3つの項目からなる詳細な健診項目を実施することがで

きます。また、特定健診では医療保険者による追加健診項目の上乗せ実施が可能となっています。 

このように、健診を行う際に用いる健診パターンの追加や編集を行う場合に、健診パターンメンテナ

ンスを行います。 

 

 

パターン番号 

 システム内部で取り扱う番号です。他レコードと重複しない数値を指定してください。 

パターン名 

 登録する健診パターンの名称を入力します。 

備考 

 備考があれば入力します。 

 

グリッドに関わる操作（検索方法、ソート方法、フィルタ機能）が ver2.0.0 より変わりました。 

※詳細は「7.1.3. 検索・ソートについて」をご参照ください。 

※健診パターンの順番は結果入力画面に反映されます。
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上記画面の項目は以下のとおりです。 

「ボタン」 

（上段：CTL キー+ 対象のキー） 

「追加（I）」ボタン 

   新たに健診パターンを追加する為、新規行を追加します。 

「修正（E）」ボタン 

        選択した健診パターンを編集可能にします。 

「登録（S）」ボタン 

          編集後に健診項目データを保存します。 

   ※入力状態のみ有効なボタンです。 

   ※詳細は「2.12.4.健診パターン編集」をご参照ください。 

「再読込（Z）」ボタン 

        最新情報を再表示します。 

  「削除（D）」ボタン 

   選択されている健診パターンを削除します。 

 

（下段：ALT キー+ 対象のキー） 

「戻る（R）」ボタン 

   マスタメンテナンスメニューに戻ります。 

「取込（I）」ボタン 

   健診パターンデータを取込みます。 

※取込時に既存データを上書きします。 

「書出（O）」ボタン 

    保険者番号毎に健診項目データを CSV ファイル形式で書出します。 

「複製（D）」ボタン 

     健診パターンの複製を行います。 

     これは、ある健診パターンにいくつかの健診を加えた健診パターンを作成する際に、 

1 からすべての項目を入力する手間を省くためのものです。
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パターン一覧で表示されているのは、登録済みの健診パターンです。 

 

上記表示項目について 

１：特定健診 基本健診（デフォルト値は編集できません） 

２：基本健診＋詳細な健診（デフォルト値は編集できません） 

９９９９：マイパターン 結果登録画面にて入力をスムーズに行うためのパターンです。 

（デフォルト値は基本健診パターンと同じになっています。利用度の高い健診項目を設定できます） 

 

追加(I)ボタンを押すと、先頭に新規行が表示されます。 

 

 

追加したい番号と名称（必要なら備考も）を入力後、登録ボタンを押して登録を行います。 

 
 

登録されると、追加状態が解除され、一覧に表示されます。 

 

 

登録後、変更したい健診パターンをダブルクリックして編集画面へ移動します。 
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2.12.2.健診パターンの複製 

健診パターンメンテナンス画面で、複製ボタンを押すと、以下のような画面が表示されます。 

 
 

健診パターン名、備考を入力後、「OK(Y)」ボタンを押下します。 
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2.12.3.健診項目の編集 

 健診パターンは使いやすいよう、健診項目を編集して使います。 

 健診パターンメンテナンス画面で、登録済みのパターンをダブルクリックすると、以下のような画

面が表示されます。 

 

健診パターンの追加方法は、新規での作成、既存のパターンの複製、マイパターンを利用するなど使い

やすい方法を選んでください。 

 

上記画面の項目は以下のとおりです。 

「ボタン」（画面中央部） 

「整列」ボタン 

左表内の項目を SEQ の昇順で並び替えることが出来ます。 

 

「↑」ボタン 

左表内で選択した項目を上に移動することが出来ます。 

 

「←」ボタン 

右表内の項目のうち、選択されたものを編集中の健診パターン（左表）に追加します。 

項目は左表の選択状態になった項目の下に追加されます。 

 

「→」ボタン 

 左表内の項目のうち、選択されたものを編集中の健診パターン（左表）から除外します。 

   除外された項目は右表の選択状態になった項目の上に追加されます。 
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「↓」ボタン 

   左表内で選択した項目を下に移動することが出来ます。 

    

※当画面で登録した順番で健診・問診結果データ入力画面に表示されます。 

 

「ボタン」（画面上部） 

「戻る（R）」ボタン 

健診パターンメンテナンス画面に戻ります。 

 

「操作取消（C)」ボタン 

 編集内容を元の状態に戻します。 

 

「複合（M）」ボタン 

 2 種類の健診パターンを複合するための「健診パターン選択画面」を表示します。 

※詳細は、下記「2.12.5.複合の機能」を参照願います 

 

「登録（S）」ボタン 

 入力されたデータを、特定健診ソフトウェアに登録します。 

 

「ボタン」（画面右上） 

「絞込み」ボタン 

左表と右表の内容を、絞込み表示します。 

※詳細は、下記「2.12.6.絞込みの機能」を参照願います 
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 健診項目のうち、不要なものを入力時に表示させないように、不要な健診項目を選択します。 

右矢印 → ボタンを押すことで、右側の欄へ移動させることができいます。 

 パターンの編集が終了したら「登録（S）」ボタンを押します。 

 

 

2.12.3.健診項目の追加 

   健診パターンメンテナンス画面で追加直後のパターンをダブルクリックすると、と以下のような

画面が表示されます。 

 

 

健診項目を追加するには、画面右に表示されている、特定健診ソフトウェアにあらかじめ登録されて

いる健診項目から、画面中央の←矢印ボタンを押すことで行うことができます。 

各健診項目は選択することで、移動の対象とすることができます。 

また、隣接している複数行を移動の対象とする場合は、「Shift」キーを押下したまま選択（またはマ

ウスでドラッグ）することで行うことが出来ます。その後、画面中央の矢印ボタンを押すことで、複数

行選択した状態で移動を行うことが出来ます。 

※メタボリックシンドローム判定、保健指導レベルは必須項目ですので、左表からは移動できません 
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2.12.4.マイパターン活用方法  

 

マイパターンを使用して、結果登録方法の手順を説明します。 

 

 

初期時にマイパターンに設定されている項目は、基本健診パターン（パターン番号１）と同じ項目です。 

日常業務で使用する項目を任意に設定してください。 
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例として、以下のとおりマイパターンタブで入力します。 

 

その後、該当項目のタブを選択してください。 

例の場合は、基本健診項目ですので、「基本健診」タブを選択してください。 

 

先程入力した内容が反映されています。 

この様にマイパターンで入力した健診項目内容を反映することができます。 

 

 

健診パターンメン

テナンス画面で設

定した項目がセッ

トされます 
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2.12.5.複合の機能 

健診パターンの編集画面で「複合（M）」ボタンを利用して、登録済みの健診パターンを合わせることが

できます。 

 
 

複合した健診項目を登録し、再びパターン編集画面へ進み「複合」を繰り返すことで複数の健診パター

ンを合わせることが可能です。 

 
 

  この機能を有効に使うには、少ない健診項目のパターンをいくつか作り、ベースとなる健診パターンに 

複合します。 
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2.12.6.絞込みの機能 

多数有る検査項目の中から、目的の項目を探すために、キーワードによる絞込み表示ができます。 

※絞込み機能は Ver2.1.2 で追加された機能です 

 

 

 

 

 

左表、右表共に、キーワード

で指定した文言が含まれる行

のみ表示される 
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絞込みを解除する場合は、キーワードを空にして絞込みを押下してください。 

 

 

 

絞込みが解除され、左表、

右表共に、全検査項目が

表示される 



日医特定健康診査システム 

 

 

 117 Copyright (C) 2009 Japan Medical Association. All rights reserved. 

 

2.12.7.健診パターン書出の機能 

 健診パターンメンテナンス画面の上部にある「書出（O）」ボタンを押すと、登録済みの健診パターンを CSV

ファイル形式で書き出す機能です。書き出した健診パターンマスタはデスクトップに保存され、記録媒体な

どを利用して別の端末でも取り込むことが可能です。 

 

      
 

 

2.12.8.健診パターン取込の機能 

日医特定健康診査システムで書き出された CSV ファイル形式の健診パターンマスタを取り込む機能です。

取り込んだファイルは既に登録されている健診パターンに上書きされますので、注意してください。 
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2.12.9.CSV ファイルについて 

 健診パターンメンテナンスでは、登録したデータを CSV ファイルに書き出し、取込みを行います。 

CSV ファイルレイアウトは、以下の構成となっています。 

 

項目名 DB 定義名 備考 

健診パターン No. K_P_NO  

健診パターン名称 K_P_NAME  

備考 BIKOU  

項目並び順 LOW_ID 健診パターン詳細の項目並び順を 1から格納 

項目コード KOUMOKU_CD 結果識別を含む（項目コード＋結果識別） 

 

データを追加したい場合は、各項目を「，」で区切りながら入力します。 

また、元のデータを利用して追加したい場合は、書き出したファイルに上記フォーマットを基に行デ

ータを追加してから、取込を行います。 

 

＜ CSV ファイル名命名規則 ＞ 

 KenshinPatternMaster20130401_1.csv 

        同一日回数 

         書出し日 

         メンテナンス名称 

 

例） 

 

※入力されている値はサンプルです。 

 

※注意事項 

 デフォルトで登録されている「特定健診」「特定健診＋詳細な健診」は書き出しません。 

また、新規追加した場合は、健診パターンを編集した後にデータを書き出してください。
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2.13.支払代行情報メンテナンス 

 

2.13.1.支払代行情報メンテナンス画面 

マスタメンテナンスのメニュー画面にて支払代行情報メンテナンスの項目を選択すると、以下のよう

な一覧が表示されます。特定健診において、健診機関は医療保険者に代わって医療費の決済や健診デー

タを取りまとめる代行機関を利用することができます。支払代行情報メンテナンスでは、そのような場

合に代行機関の情報を登録することができます。 

 

 

画面には、すでに登録されている支払代行機関の一覧が画面に表示されます。表示されたユーザはセ

ルをクリックすることで選択状態にすることができます。 

 

上記画面の項目は以下のとおりです。 

「ボタン」 

（上段：CTL キー+ 対象のキー） 

「修正（E）」ボタン 

   入力状態にします。 

   ※詳細は「2.13.3.支払代行機関情報編集」をご参照ください。 

「登録（S）」ボタン 

          編集後に健診項目データを保存します。 

   ※入力状態のみ有効なボタンです。 

   ※詳細は「2.13.3.支払代行機関情報編集」をご参照ください。 
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「検索（F）」ボタン 

   ※詳細は「7.1.3. 検索・ソートについて」をご参照ください。 

「再読込（Z）」ボタン 

        最新情報を再表示します。 

「削除（D）」ボタン 

   現在指定されている支払代行(行)を削除します。 

「書出（X）」ボタン 

           一覧のデータを異なるファイル形式(xls,html,xml)等で書き出します。 

 

（下段：ALT キー+ 対象のキー） 

  「戻る（R）」ボタン 

    マスタメンテナンスメニューに戻ります。 

「追加（A）」ボタン 

     新たに代行機関を追加する為、追加用の画面を表示します。 

   「書出（O）」ボタン 

  支払代行機関番号毎に支払代行機関データを CSV ファイル形式で書出します。 

      ※詳細は「2.13.4.CSV ファイルについて」をご参照ください 

「取込（I）」ボタン 

          支払代行機関のデータを取込みます。 

※取込時に既存データを上書きします。 

          ※詳細は「2.13.4.CSV ファイルについて」をご参照ください。 
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2.13.2.支払代行機関追加 

支払代行情報メンテナンス画面で追加ボタンが押されると、支払機関代行情報登録画面が表示されま

す。支払代行機関追加では、新たにシステムに支払代行機関を追加することができます。 

 

 

 

上記画面の項目は以下のとおりです。 

必須項目に関しては、項目名の色がピンク色になっています。 

「支払代行機関情報」 

代行機関番号 

 登録する支払代行機関の支払代行機関番号を入力します。 

 その際、半角数字のみで入力してください。 

 

代行機関名称 

    登録する支払代行機関の名称を入力します。 

 

郵便番号 

 ハイフン無し半角数字のみで入力します。 

  登録済の郵便番号マスタから自動検索し、所在地に該当の住所が反映されます。 

    ※郵便番号マスタは、毎月初旬に更新ファイルが提供されます。 
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所在地 

 郵便番号で自動検索された住所が反映されます。 

  町名以降の住所を入力します。 

  ※該当する住所が無かった場合、手入力します。 

  ※英数字も「全角」で、ハイフンは「ー(長音)」で入力します。 

 

電話番号 

     登録する支払代行機関の電話番号を入力します。 

    その際、電話番号は、ハイフン無し半角数字で入力します。 

      例）電話番号 090-1234-5678 の場合 → 09012345678 

 

「ボタン」 

「登録（S）」ボタン 

 入力された情報を登録します。 

「クリア（E）」ボタン 

画面の情報をクリアします。 

「戻る（R）」ボタン 

    支払代行メンテナンス画面に戻ります。 

   ※入力された情報は登録されません。 

 



日医特定健康診査システム 

 

 

 125 Copyright (C) 2009 Japan Medical Association. All rights reserved. 

 

2.13.3.支払代行機関情報編集 

支払代行機関メンテナンス画面で、支払代行機関を選択した状態で修正ボタンを押すと、支払代行機

関情報の編集を行うことができます。その際、支払代行機関情報登録画面に、すでに選択された支払代

行機関の情報が入力された状態で表示されます。 

利用者は、この情報を編集して登録することで、支払代行機関情報を編集することができます。 

ただし、支払代行機関番号は変更することができません。 

 

 
修正ボタンを押すと上記のとおり編集可能な状態になります。（白く反転した箇所が修正可能） 

複数レコードを一括で修正を行いますので、編集後「登録」ボタンを押してください。 

 

また、特定の代行機関（1 件）を編集する場合は、修正ボタンでは無く、対象行をダブルクリックす

ることにより表示される、編集画面から編集することも可能です。 

 

こちらでも、支払代行機関番号以外の情報が修正可能で、各項目やボタンの内容は、上記「2.13.2.

支払代行機関追加」と同様になります。 

 

一覧画面で「削除ボタン」を押すと、対象の支払代行機関情報を削除することができます。 
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2.13.4.CSV ファイルについて 

支払代行情報メンテナンスでは、登録したデータを CSV ファイルに書き出し、取込みを行います。 

CSV ファイルレイアウトは、以下の構成となっています。 

項目名 DB 定義名 

支払代行機関番号 SHIHARAI_DAIKO_NO 

支払代行機関名称 SHIHARAI_DAIKO_NAME 

郵便番号 SHIHARAI_DAIKO_ZIPCD 

所在地 SHIHARAI_DAIKO_ADR 

電話番号 SHIHARAI_DAIKO_TEL 

データを追加したい場合は、各項目を「，」で区切りながら入力します。 

また、元のデータを利用して追加したい場合は、書き出したファイルに上記フォーマットを基に行デ

ータを追加してから、取込を行います。 

 

＜ CSV ファイル名命名規則 ＞ 

 SiharaiMaster20130401_1.csv 

      同一日回数 

      書出し日 

      メンテナンス名称 

例） 

※入力されている値はサンプルです。 
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2.14.機関情報メンテナンス 

2.14.1.機関情報メンテナンス画面 

マスタメンテナンスのメニュー画面にて機関情報メンテナンスの項目を選択すると、以下のような編

集画面が表示されます。 

機関情報メンテナンスでは、現在利用している健診機関の情報を編集することができます。 

 

上記画面の項目は以下のとおりです。 

必須項目に関してはフォームの色が黄色に、入力出来ない項目は灰色になっています。 

「機関情報」 

特定健診機関番号 

    現在利用している特定健診機関番号が表示されます。この項目は編集できません。 

    ※注意点※  

法人化や住所移転などの関係で「特定健診機関番号」が変更した場合には、 

   「健診機関番号書き換えツール」を利用して、変更することができます。 

    ツールの詳細は下記の特定健診の公式 WEB サイトを参照ください。 

     特定健診 URL：http://www.orca.med.or.jp/tokutei/index.html 

 

送付元機関番号（請求事務代行含む） 

 電子的交換ファイルアーカイブの送付元機関番号を入力します。通常、登録する特定健診

機関番号を入力します。 

 

名称 

 登録する健診機関の名称を入力します。 

http://www.orca.med.or.jp/tokutei/index.html
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  郵便番号 

      ハイフン無し半角数字のみで入力します。 

 登録済の郵便番号マスタから自動検索し、住所欄に該当の住所が反映されます。 

        ※郵便番号マスタは、毎月初旬に更新ファイルが提供されます。 

所在地 

 郵便番号で自動検索された住所が反映されます。 

  町名以降の住所を入力します。 

  ※該当する住所が無かった場合、手入力します。 

  ※英数字も「全角」で、ハイフンは「ー(長音)」で入力します。 

地番方書 

    登録する健診機関の地番・方書を入力します。 

電話番号 

    登録する健診機関の電話番号を入力します。 

 

「日レセ連携情報」 

以下の項目は日医標準レセプトソフト（愛称：ORCA）と連動する際に設定します 

※ 連携には日医標準レセプトソフトでの設定が必要です。 

※ 詳細は別冊「日レセ連携手順書」をご参照下さい。 

ホスト名 orIP アドレス 

     日レセサーバのＩＰアドレス(又はホスト名)を入力します。 

ポート番号 

  日レセサーバのポート番号を入力します。 

日レセのユーザＩＤ 

 日レセサーバのデータベースに接続するユーザＩＤを入力します。 

日レセのパスワード 

    日レセサーバのデータベースに接続するユーザのパスワードを入力します。 

日レセのセットアップ時に設定したパスワードを入力してください。 

患者ＩＤのフォーマット、患者ＩＤの桁 

 患者ＩＤ番号の先頭を 0 埋めするか選択する。 

 例）桁数を 8桁にしたい場合：12345 → 00012345 

接続テスト 

 日レセと連動する際に、上記の設定を確認するために使用します。 

   ※日レセの設定が完了したら確認のため「接続テスト」のボタンを押し、接続に成功の旨のメッ

セージが表示されることを確認してください。 

 

入力が完了したら、「登録」ボタンを押した後、「戻る」ボタンを押します。 

 

「ボタン」 

「登録（S）」ボタン 

      入力された情報が DB に登録されます。 

「戻る（R）」ボタン 

         マスタメンテナンスメニューに戻ります。入力された情報は登録されません。 
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2.15.経年管理メンテナンス 

 

2.15.1.経年管理メンテナンス画面 

マスタメンテナンスのメニュー画面にて経年管理メンテナンスの項目を選択すると、以下のような一

覧が表示されます。 

経年処理は受診券登録時に過去の受診歴に自動的に紐付けされます。 

正常に受診者リストから選択されれば問題はありませんが、受診券登録時に間違えて登録してしまっ

た場合や、何かの原因でエラーとなった場合、受診者情報の履歴を正しく紐づけする為のメンテナンス

画面の手順を説明します。 

 

 

 

上記画面の項目は以下のとおりです。 

 

経年管理マスタ一覧 

 

 受診者紐付け ID 

    受診者の過去の受診券、結果データを紐付ける為のシステムで使用する IDのことです。 

 

 「受診券整理番号」「氏名（漢字）」「カナ氏名」「生年月日」「性別」「住所」 

    受診券登録時に同一受診者であると判断するため、受診者の情報を表示しています。 

 

「ボタン」 
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（上段：CTL キー+ 対象のキー） 

「修正（E）」ボタン 

入受診者紐付け IDを修正する際に使います。 

 

「登録（S）」ボタン 

修正ボタンを押した後、押せるようになり、修正を登録できます。 

 

「検索（F）」ボタン 

※詳細は「7.1.3. 検索・ソートについて」をご参照ください。 

 

 「再読込（Z）」ボタン 

    最新の情報を読み込みます。 

 

 「削除（D）」ボタン 

    誤った情報を削除したいときに使います。 

 

 「書出（X）」ボタン 

    受診者紐付け一覧のデータを異なるファイル形式(xls,html,xml)等で書き出します。 

 

（下段：ALT キー+ 対象のキー） 

 「名寄せ（N）」ボタン 

    受診者で姓名、生年月日、性別が全て同一の場合、経年処理で同一人物として処理を行いすが、 

    過去に受診歴があり、経年処理マスタ一覧に表示されていない場合はこのボタンをおすことで 

    自動的にデータを寄せてきます。 

 

 「戻る（R）」ボタン 

         マスタメンテナンスメニューに戻ります。入力された情報は登録されません。 
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2.15.2.受診者履歴の誤りを訂正 

 

 同一の受診者である「ニチイキク」さんに２つの受診者紐付け IDが付与されているとします。 

この状態では2015年度の結果通知表に2014年度の健診結果が表示されず、経年の結果を把握できません。 

 このような場合には、手動で受診者紐付け IDを修正し登録することで、正しく結果通知表に 2年度分の結

果が表示できるようになります。 

  

 

 

上記の状態では、通知表の受診結果に前年の結果が表示されない。 

 

 
 

 

本来は同一人物だが、受診者紐付け IDが違うため、

システム上は別人として扱われる 
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 この例では 2015 年度の受診者紐付け ID をもとにして、2014 年度の受診者紐付け IDを修正します。 

 2014 年度の受診者紐付け ID 201506130001 を選択し「修正」ボタンを押します。 

 修正が可能になると、受診者紐付け ID の欄の色が反転します。最後の一桁を Back Space キーで消し、 

2014 年度の数字の末尾「2」を入力し「登録」ボタンを押します。 

 

 

 

 修正が完了すると、下図のようになり、結果通知表で 2年分を表示することができます。 

 
 

「201506130001」を「201506130002」へ修正 
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前年度の値が表示されるようになる 
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2.16.所見マスタメンテナンス 

2.16.1.所見マスタメンテナンス画面 

マスタメンテナンスメニューにて所見マスタメンテナンスの項目を選択すると、以下のような一覧が

表示されます。 

所見マスタメンテナンスでは、現在利用している所見の情報を編集することができます。 

また、デフォルトで登録されている所見データは「特定健康診査用入力票 記入コード表(日医フォー

マット)」を基に登録されています。 

 

 

グリッドに関わる操作（検索方法、ソート方法、フィルタ機能）が ver1.3.4 より変わりました。 

※詳細は「7.1.3. 検索・ソートについて」をご参照ください。 

 

上記画面の項目は以下のとおりです。 

「ボタン」 

（上段：CTL キー+ 対象のキー） 

「検索（F）」ボタン 

   ※詳細は「7.1.3. 検索・ソートについて」をご参照ください。 

「再読込（Z）」ボタン 

        最新情報を再表示します。 

  「削除（D）」ボタン 

   現在指定されている所見(行)を削除します。 

  「書出（X）」ボタン 

   一覧のデータを異なるファイル形式(xls,html,xml)等で書き出します。 
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（下段：ALT キー+ 対象のキー） 

「戻る（R）」ボタン 

      マスタメンテナンスメニューに戻ります。 

「書出（X）」ボタン 

登録した所見データを CSV ファイル形式で書出します。 

「取込（I）」ボタン 

      所見データを取込みます。 

※取込時に既存データを上書きします。 

※詳細は「2.16.4.CSV ファイルについて」をご参照ください。 
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2.16.2.所見種別編集 

所見を選択した状態でダブルクリックすると、所見マスタメンテナンス編集画面に、選択された所見

の情報が入力された状態で表示されます。所見の文言を編集し、登録します。 

 

 

上記画面の項目は以下のとおりです。 

必須項目に関しては、項目名の色がピンク色になっています。 

「所見情報」 

所見種別 No 

登録する所見種別の管理番号（自動採番）です。番号は自動的に割り当てられます。 

この項目は編集できません。 

所見種別 

登録する所見種別の名称を入力します。この項目は編集できません。 

所見 No 

  登録する所見の管理番号（自動採番）です。番号は自動的に「01」が割り当てられます。 

所見 

  登録する所見内容を全角 128 文字以内で入力します。 

「ボタン」 

   「登録（S）」ボタン 

     入力された情報を登録します。 

   「戻る（R）」ボタン 

  所見マスタメンテナンス画面に戻ります。ただし、入力された情報は登録されません。 

   「追加（A）」ボタン 

  下記参照 
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所見マスタメンテナンス編集画面で追加ボタンを押下すると、新たに所見種別を追加することができ

ます。（※既存の所見種別 1～4 のみ） 

 

 

 

一覧画面で所見を選択した状態で削除ボタンを押すと、所見情報を削除できます。その際、以下のような

確認メッセージが出ます。 

 

 

 

2.16.3.所見追加・編集時の注意点 

 所見マスタメンテナンス編集画面で、所見の追加・編集を行う際に、既に登録されている所見 Noを指定

した場合、下記のような確認画面が表示されます。 

 

「はい（Y）」を押すと、入力済みの内容に置き換えて登録します。 

所見 No1～11 まで登

録されていた場合、

「12」がセットされ

ます。 
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2.16.4.CSV ファイルについて 

 所見マスタメンテナンスでは、登録したデータを CSV ファイルに書き出し、取込みを行います。 

CSV ファイルレイアウトは、以下の構成となっています。 

 

項目名 DB 定義名 備考 

所見種別 No SYOKEN_TYPE 1：その他の既往歴 2：自覚症状所見 

3：他覚症状所見  4：心電図所見 

所見種別 SYOKEN_TYPE_NAME  

所見 No SYOKEN_NO 0～99 

所見 SYOKEN_NAME  

更新日時 UPDATE_TIMESTAMP  

 

データを追加したい場合は、各項目を「，」で区切りながら入力します。 

また、元のデータを利用して追加したい場合は、書き出したファイルに上記フォーマットを基に行デ

ータを追加してから、取込を行います。 

 

＜ CSV ファイル名命名規則 ＞ 

 SyokenMaster20100519_1.csv 

      同一日回数 

      書出し日 

      メンテナンス名称 

 

例） 

 

※入力されている値はサンプルです。 
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2.17.ユーザビリティメンテナンス 

2.17.1.ユーザビリティメンテナンス画面 

システムメンテナンスメニューにてユーザビリティメンテナンスの項目を選択すると、以下のような

画面が表示されます。項目の階層を展開する場合は、項目先頭にあるマーク（下図の赤枠）をクリック

することで行えます。 

 

使用したい項目にチェックを入れることで、該当の機能が行えます。 

 

 

上記画面の右エリアの項目は以下のとおりです。 

「検索系の画面※1ページ辺りのレコード件数」（初期設定：200 件） 

対象画面 → 2.1.健診・問診結果データ入力 

   3.メタボリックシンドローム判定・階層化 

4.日次処理（請求） 

5.月次処理（請求確定/HL7 出力） 

   

１ページに設定するレコード件数を設定します。 

 

   
 

＋ボタンを押し

て展開する 

▲▼を押して件数

を操作する 

↑を押すと 10件毎増加します。 

↓を押すと 10件毎減少します。 

１の桁を調整したい場合は、手修正で 1～9 の

数値を入力してください。 
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「マスタ系の画面※1ページ辺りのレコード件数」（初期設定：500 件） 

対象画面 →マスタメンテナンス全般 

・検索系の操作と同様 

 

上記画面の左エリアの項目は以下のとおりです。 

 「001:受診券入力画面」 

01:連続入力時、前回入力時の保険者情報（契約情報）を残す 

説明：前回入力した保険者の契約情報が保持された状態で、新規受診券の入力が行えます。 

 

02:連続入力時、前回入力時の保険者情報（負担金額・割合）を残す 

説明：前回入力した保険者の負担金額・割合情報が保持された状態で、新規受診券の入力が行えます。 

 

03:登録直後に直ぐ入力票を印字する 

説明：受診券登録後、入力票の出力画面が自動的に表示されます。 

 

05:年齢表記を年度末年齢で扱う 

説明：生年月日から年齢を計算する場合、年度末を基準にした年度末年齢を使用します。 

※特定健診の対象者を決定する年齢は、実年齢ではなく、年度末年齢になります 

 

 「002:健診結果データ入力」 

05:年齢表記を年度末年齢で扱う 

説明：「001:受診券入力画面」と同様です。 

 

 「011:結果通知表」 

05:年齢表記を年度末年齢で扱う 

説明：「001:受診券入力画面」と同様です。 

 

「103:健診パターンメンテナンス」 

04:独自追加健診項目を使用する※要健診パターンの再作成 

説明：独自追加健診項目が使用出来ます。チェック後、健診パターンメンテナンスでパターン編集を 

行うと、「健診項目マスタの内容」に独自追加健診項目一覧を基に登録されている健診項目が表 

示されます。 

※独自追加健診項目については、別紙「独自追加健診項目一覧」をご参照ください。 

 

「ボタン」 

   「登録（S）」ボタン 

      チェックされた情報を登録します。 

    「戻る（R）」ボタン 

    システムメンテナンスメニューに戻ります。 
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2.17.2.ユーザビリティの使用方法 

 

例１）01:連続入力時、前回入力時の保険者情報（契約情報）を残す 

ユーザビリティメンテナンス画面において、「001:受診券入力画面」の項目を展開し、「01:連続入力時、

前回入力時の保険者情報(契約情報)を残す」にチェックを入れて、登録ボタンを押下します。 

 

 

下記のように設定が反映されます。 

 

 
 

例２）02:連続入力時、前回入力時の保険者情報（負担金額・割合）を残す 

登録押下後も値がクリアされない 



日医特定健康診査システム 

 

 

 142 Copyright (C) 2009 Japan Medical Association. All rights reserved. 

例の１と同様で、負担金額・割合の情報がクリアされません。 

 

 

登録押下後も値がクリアされない 登録押下後も値がクリアされない 
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例３）04:独自追加健診項目を使用する※要健診パターンの再作成 

ユーザビリティメンテナンス画面において、「103:健診パターンメンテナンス」の項目を展開し、「04:

独自追加健診項目を使用する※要健診パターンの再作成」にチェックを入れて、登録ボタンを押下します。 

 

 

下記のように設定が反映されます。 

 

※項目一覧詳細については、ORCAプロジェクトのWEBサイト独自追加健診項目一覧を参照してください。 

 

追加健診項目の SEQ 番号

「278」から「483」と「550」

「560」が追加され、健診

項目として選択できるよ

うになる 

http://ftp.orca.med.or.jp/pub/tokutei/doc/original_kenshin_list.pdf
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2.18.システム利用者メンテナンス 

 

2.18.1.システム利用者メンテナンス画面 

システム利用者メンテナンスの項目を選択すると、以下のような一覧が表示されます。 

システム利用者メンテナンスでは、システムを不用意に利用されないために、利用者を登録し、パス

ワードと権限を設定します。 

 

 

画面には、すでに登録されているユーザの一覧が画面に表示されます。 

 

上記の画面の項目は以下のとおりです。 

 

ユーザ名 

 登録するユーザ名を入力します。 

パスワード 

 登録するユーザに対応するパスワードを入力します。 

  ※パスワードは伏せ字に置き換わります 

権限 

 登録するユーザがどの権限のユーザかを指定します。 

 １：管理者か、２：一般ユーザを選択します。 
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「ボタン」 

（上段：CTL キー+ 対象のキー） 

「追加（I）」ボタン 

   新規行を追加して、入力状態にします。 

「修正（E）」ボタン 

   入力状態にします。 

「再読込（Z）」ボタン 

        最新情報を再表示します。 

  「削除（D）」ボタン 

   現在指定されているユーザを削除します。 

「登録（S）」ボタン 

          編集後にユーザ情報を保存します。 

   ※入力状態のみ有効なボタンです。 

（下段：ALT キー+ 対象のキー） 

  「戻る（R）」ボタン 

    システムメンテナンスメニューに戻ります。入力された情報は登録されません。 

 

なお、システムにはあらかじめ以下のユーザが登録されています。 

ユーザ名 ：Admin パスワード：Admin 

ユーザ名 ：User パスワード：User 

 

・追加(I)ボタンを押すと、先頭に新規行が表示されます。 

 

 

・修正(E)ボタンを押すと、一覧へ直接、修正が可能となります。 

 

 

・削除ボタンを押すと、選択されたユーザ情報を削除します。 

 

この画面で、「はい」を押すと、削除が実行されます。 

※システム利用者は最低限一人いなければならないため、最後の一人は削除することができません。 
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2.19.バックアップ＆復元 

 

2.19.1.バックアップ＆復元画面 

システムメンテナンスメニューにてバックアップ＆復元の項目を選択すると、以下のような一覧が表

示されます。ユーザは、これらの項目から目的の項目を選択します。 

バックアップ＆復元では、特定健診ソフトウェアで利用する DB のバックアップを取ることができます。

これは、万が一 DB が破損もしくは誤ってデータを削除してしまった場合でも、先にバックアップした時

点のデータを復元することができます。そのような観点からも、運用上は日々の業務終了時点でバック

アップをとることをお勧めします。 

 

バックアップ＆復元の機能は、ある時点での DB のコールドコピーを作成するものです。ホットダンプ

ではありません。Firebird はひとつの DB を、ひとつのファイルシステム上のファイルとして保持して

います。この機能は、その特徴を利用し、DB のバックアップを容易に行うための機能です。 

バックアップされた DB ファイル（拡張子 FDB のファイル）はインストールフォルダー以下の

「/Backup/Kikan/機関番号/」フォルダの中に、「バージョン_YYYYMMDDHHMMSS.fdb」の命名規則で保存さ

れます。 

 

なお、この機能は、システム管理ソフトウェアのシステム DBバックアップとは独立しています。その

ため、運用上必要なすべてのファイルをバックアップするには、特定健診ソフトウェアのバックアップ

＆復元機能と同時に、システム管理ソフトウェアのシステム DB バックアップ機能を利用する必要があり

ます。 
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一覧には、過去にバックアップした健診機関 DBの一覧が画面に表示されます。 

まだバックアップを行っていなければ何も表示されません。 

 

上記画面の項目は以下のとおりです。 

「ボタン」 

 「戻る（R）」ボタン 

   バックアップ＆復元を終了します。システムメンテナンスメニューに戻ります。 

 「バックアップ（B）」ボタン 

   健診機関 DBのバックアップをダイアログボックスで指定した場所へ保存します。 

 「復元（C）」ボタン 

   ダイアログボックスから選択された DB を復元します。 

 「削除（D）」ボタン 

   一覧から選択された DBを削除します。 

     ※日医特定健診システム(C:\NITTOKU\Backup\Kikan\0000000000：0は機関番号)で保存してい

るバックアップファイルです。 
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2.19.2.健診機関 DB バックアップ 

 

 

 

 

 

「バックアップ」ボタンを押すと、以下の確認ダイアログが表示されます。 

 

 

「はい」を押すと、以下のダイアログボックスが表示されます。 

 

デフォルトのフォルダは NITTOKU/Backup/Kikan/0000000000.fdb※0 は機関番号に置き換えてください。 

外部ディスク(D ドライブ、Eドライブ等)に保存する場合は、上図の保存先を選択してください。 

 

 

Version2.0.0 より任意の場所へバックアップ＆復元が可能になりました。 

注意）システム管理にあるバックアップ機能は今までのバージョン通りの動作となっております。 

3.5.システム DB バックアップを参照してください。 
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正常にバックアップが完了すると、以下のようなメッセージが表示され、一覧が最新表示になります。 

 

 

 

2.19.3.健診機関 DB 復元 

 

「復元ボタン」を押すと、以下のような確認メッセージが出ます 

 

 

「はい」を押すと、復元する前に現在の健診機関 DB のバックアップを行います。 

※上記「2.19.2.健診機関 DBバックアップ」参照 
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次に、以下の確認ダイアログが出ます。 

 

 

「はい」を押すと、以下のダイアログボックスが表示されます。 

 

復元するファイルを選択してください。 

外部ディスク(D ドライブ、Eドライブ等)のファイルを使用する場合は、ファイルの場所を変更してく

ださい。 
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正常に復元が完了すると、以下のようなメッセージが表示されます。 

 

 

この画面で、「OK」ボタンを押すと、バックアップ＆復元画面に戻ります。 

 

 

古いバージョンの DB を取り込んだ場合、以下のようなメッセージが表示されます。 

例）Version2.1.3 の環境で Version2.1.0 の機関データベースを復元する 
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2.19.4.バックアップ済み DB の削除 

 

 

 

 

日々の業務終了時点で、すべての DB のバックアップをするという運用を続けていると、バックアップ

DB ファイルが肥大化し、ストレージを圧迫する恐れがあります。そのような場合、バックアップ DB フ

ァイルのうち、古すぎて不要なファイルなどを削除することが可能です。 

バックアップ＆復元で、バックアップされている DB を選択した状態で削除ボタンを押すと、選択され

た健診機関 DBを削除します。その際、以下のような確認メッセージが出ます。 

 

 

この画面で、「はい」を押すと、選択されたバックアップファイルの削除を実行します。 

正常に削除が完了すると、以下のようなメッセージが表示されます。 

 

 

削除するバックアップファイルが、OS や他のアプリケーションなどから何らかの形でロックされてい

る場合、バックアップファイルの削除に失敗する場合がありますが、特定健診ソフトウェアの動作へは

一切影響ありません。 

 

任意の場所へバックアップした場合にも、システムフォルダへコピー処理を行います。 

その為、当該処理を頻繁に繰り返して使用した場合に不要ファイルを削除することをおすすめします。 
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2.20.ログファイル管理 

 

2.20.1.ログファイル管理画面 

システムメンテナンスメニューにてログファイル管理の項目を選択すると、以下のような一覧が表示

されます。ユーザは、この画面からログファイルの内容を参照することができます。 

（Log フォルダにある JKenshinSoftware.log ファイルの内容を表示します） 

 

 

主に、エラー発生原因の特定や、システムメンテナンスに利用されます。 

 

上記の画面の項目は以下のとおりです。 

メッセージ種別 

 種別「正常」、「警告」、「異常」の 3種類で表示します。 

内容 

 アクション内容や、エラーの内容を表示します。 

画面 

 イベント発生時点の画面名を表示します。 

更新日時 

 イベント発生時点の日時を表示します。 
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「ボタン」 

（上段：CTL キー+ 対象のキー） 

 「検索（F）」ボタン 

   ※詳細は「7.1.3. 検索・ソートについて」をご参照ください。 

 「再読込（Z）」ボタン 

   最新情報を再表示します。 

 

（下段：ALT キー+ 対象のキー） 

 「戻る（R）」ボタン 

      システムメンテナンスメニューに戻ります。 
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3.システム管理ソフトウェアの利用 

3.1.ソフトウェアの起動とログイン 

 

3.1.1 ソフトウェアの起動 

システム管理ソフトウェアを起動するには、スタートメニューから「プログラム → 日医特定健康診

査システム → 日医システム管理」の順に選択します。 

 

 

 

システム管理ソフトウェアが起動すると、以下のようなスプラッシュ画面が表示されます。 
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3.1.2.ログイン 

スプラッシュ画面が表示された後、以下のようなログイン画面が表示されます。 

 

 
 

上記の画面の項目は以下のとおりです。 

 

ユーザ名 ：システム管理ソフトウェアへログインするユーザ名を入力します。 

パスワード ：システム管理ソフトウェアへログインするユーザのパスワードを入力します。 

 

なお、システムにあらかじめ登録されているユーザとパスワードは以下のとおりです。 

 

 

ユーザ名 ：Admin 

パスワード ：Admin 

ユーザ名の Admin のアルファベット A は大文字で入力してください。 

パスワードも同様 
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3.2.システム管理者用メンテナンスメニュー 

 

3.2.1.システム管理者メニュー 

システム管理ソフトウェアにログインすると、以下のようなメニューが表示されます。ユーザは、こ

れらの項目から目的の項目を選択します。 

 

上記画面の項目は以下のとおりです。 

健診機関情報メンテナンス 

 特定健診ソフトウェアで利用する健診機関のメンテナンスを行います。 

 

1.健診機関情報メンテナンス（1） 

 健診機関（複数）の登録、変更、削除を行います。 

 

2.システム管理ユーザー情報メンテナンス（2） 

   システム管理ソフトウェアで利用するユーザ情報の登録、変更、削除を行います。 

 

3.システム DB バックアップ（3） 

 システム管理に用いる DB のバックアップおよび復元を行います。 
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「ボタン」 

「終了（E）」ボタン 

 システム管理ソフトウェアを終了します。アプリケーションが終了します。 

 

「ログインへ（R）」ボタン 

ログイン画面に戻ります。 

 

「バージョン（Y）」ボタン 

 メインバージョン(MainVersion x.x.x)、モジュールバージョン(Module x.x.x)、スキーマバージ

ョン(Schema x.x.x)、データバージョン(DBData x.x.x)を掲載したスプラッシュ画面を表示します。 
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3.3.健診機関情報メンテナンス 

 

3.3.1.健診機関メンテナンス画面 

システム管理者用メンテナンスメニューで健診機関情報メンテナンスを選択すると、以下のような画

面が表示されます。ユーザはこの画面に従って複数機関メンテナンスを行います。 

 

上記画面の項目は以下のとおりです。 

 

健診機関一覧 

 現在登録されている健診機関の一覧が表示されます。 

「ボタン」 

 「戻る（R）」ボタン 

   複数機関情報メンテナンスを終了し、システム管理者メニューへ戻ります。 

 「追加（A）」ボタン  

   健診機関の追加を行います。 

 「変更（C）」ボタン  

   選択された健診機関情報の変更を行います。 

 「削除（D）」ボタン  

   選択された健診機関を削除します。 
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3.3.2.健診機関の追加と編集 

 

複数機関メンテナンス画面で、追加ボタン、または変更ボタンを押すと、以下のような画面が表示さ

れます。ユーザはこの画面にしたがって健診機関の追加、編集を行います。 

 

追加ボタン押下時のイメージ 

 
 

変更ボタン押下時のイメージ 

 

 

上記の画面の項目は以下のとおりです。 

 

必須項目に関しては、項目名の色がピンク色になっています。 

「機関情報」 

特定健診機関番号 

 登録する特定健診機関番号を入力します。特定健診機関番号はあらかじめ各機関にてご確

認ください。 

登録する健診機関の番号を間違えた場合には機関番号書き換えツールを使用するか、 

削除してから登録しなおしが必要になります。 

※その際、すでにデータが登録されている場合には、データもすべて削除されます。 

ツールの詳細は下記の特定健診の公式 WEB サイトを参照ください。 

特定健診 URL：http://www.orca.med.or.jp/tokutei/index.html 

http://www.orca.med.or.jp/tokutei/index.html
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送付元機関 

    電子的交換ファイルアーカイブの送付元機関番号を入力します。通常、登録する特定健診 

機関番号を入力します。 

 

名称 

 登録する健診機関の名称を入力します。 

 

郵便番号 

 ハイフン無し半角数字のみで入力します。 

  登録済の郵便番号マスタから自動検索し、所在地欄に該当の住所が反映されます。 

    ※郵便番号マスタは、毎月初旬に更新ファイルが提供されます。 

 

所在地 

 郵便番号で自動検索された住所が反映されます。 

  ※該当する住所が無かった場合、手入力します。 

   

地番方書 

 登録する健診機関の地番・方書を入力します。 

  ※英数字も「全角」で、ハイフンは「ー(長音)」で入力します。 

 

電話番号 

登録する健診機関の電話番号を入力します。 

 

 

日医標準レセプトソフトと連携する「日レセ」と連携する場合は、「はい」を選んで以下の項目を設 

定指定ください。以下の項目は日レセと連携する場合のみ入力します。 

※ 連携には日医標準レセプトソフトでの設定が必要です。 

詳細は別冊「日レセ連携マニュアル」をご参照下さい。 

 

新 API 設定情報（旧：日レセ連携情報） 

ホスト名 orIP アドレス 

 日レセサーバのＩＰアドレスを入力します。 

  ※ホスト名を使用する場合、名前解決できることを確認してください。 

ポート番号 

 日レセサーバのポート番号を入力します。 

 

日レセのユーザＩＤ 

 日レセサーバのデータベースに接続するユーザＩＤを入力します。 

 

日レセのパスワード 

 日レセサーバのデータベースに接続するユーザのパスワードを入力します。 

日レセのセットアップ時に設定したパスワードを入力してください。 
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患者ＩＤのフォーマット、患者ＩＤの桁 

 患者ＩＤ番号の先頭を自動的に 0埋めするか選択する。 

 例）桁数を 8桁にしたい場合：（入力）12345 → 00012345 

 

接続テスト 

 日レセと連動する際に、上記の設定を確認するために使用します。 

   ※日レセの設定が完了したら確認のため「接続テスト」のボタンを押し、接続に成功の旨のメッセ

ージが表示されることを確認してください。 

 

 入力が完了したら、「登録」ボタンを押した後、「戻る」ボタンを押します。 

 

「ボタン」 

「登録（S）」ボタン 

 入力された情報が DBに登録されます。 

「戻る（R）」ボタン 

健診機関追加を終了します。入力された情報は登録されません。 

 

 

・一覧画面で、健診機関を選択した状態で「削除（D）」ボタンを押すと、選択された健診機関を削除し

ます。 
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3.4.システム管理ユーザ情報メンテナンス 

3.4.1.システム管理ユーザー情報メンテナンス画面 

 

システム管理ユーザー情報メンテナンスを選択すると、以下のような画面が表示されます。 

システム管理ユーザ情報メンテナンスでは、システムを不用意に利用されないために、利用者を登録

し、パスワードを設定します。 

 

すでに登録されているユーザ名の一覧が画面に表示されます。表示されたユーザはセルをクリックす

ることで選択状態にすることができます。 

 

上記の画面の項目は以下のとおりです。 

ユーザ名 

 登録するユーザ名を入力します。 

パスワード 

 登録するユーザに対応するパスワードを入力します。 

   ※（パスワードは伏せ字に置き換わります） 
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「ボタン」 

（上段：CTL キー+ 対象のキー） 

 「追加（I）」ボタン 

   システム管理ユーザを登録します。 

 「修正（E）」ボタン 

   選択されたユーザの情報を変更します。 

 「再読込（Z）」ボタン 

   最新情報を再表示します。 

 「削除(D)」ボタン 

   選択されたユーザの情報を削除します。 

 「登録(S)」ボタン 

   追加、編集した内容を確定（登録）します。 

    ※入力状態のみ有効なボタンです。 

 

（下段：ALT キー+ 対象のキー） 

「戻る（R）」ボタン 

   システム管理者メニューに戻ります。 

 

・追加(I)ボタンを押すと、先頭に新規行が表示されます。修正後、「登録」ボタンを押して保存します。 

 

 

・修正(E)ボタンを押すと、一覧へ直接、修正が可能となります。 

修正後、「登録」ボタンを押して保存します。 

 
 

・削除ボタンを押すと、選択されたユーザ情報を削除します。その際、以下のような確認メッセージが

出ます。 

 

 

この画面で、「はい」を押すと、削除が実行されます。 

※システム利用者は最低限一人いなければならないため、最後の一人は削除することができません。 
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3.5.システム DB バックアップ 

 

3.5.1.システム DB バックアップ画面 

システム管理者用メンテナンスメニューでシステム DBバックアップを選択すると、以下のような画面

が表示されます。 

ユーザはこの画面に従ってシステム DBバックアップおよび復元を行います。 

システム DB バックアップ機能は、ある時点での DBのコールドコピーを作成するものです。ホットダ

ンプではありません。Firebird はひとつの DB を、ひとつのファイルシステム上のファイルとして保持

しています。この機能は、その特徴を利用し、DBのバックアップを容易に行うための機能です。 

バックアップされた DB ファイル（拡張子 FDB のファイル）はインストールディレクトリ以下の

「/Backup/System/バージョン_YYYYMMDDHHMMSS/」フォルダに保存されます。 

バックアップされるファイル名は、「System.fdb」です。 

 

 

すでにバックアップされているシステム DB の一覧が画面に表示されます。表示された DB はセルをク

リックすることで選択状態にすることができます。 

 

上記画面の項目は以下のとおりです。 

「ボタン」 

「戻る(R)」 

 システム DBバックアップを終了し、システム管理者メニューへ戻ります。 
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「バックアップ(B)」 

    システム DB のバックアップを行います。 

「復元(C)」 

    一覧から選択された DB を復元します。 

「削除(D)」 

    一覧から選択された DB を削除します。 

 

 

3.5.2.システム DB バックアップ 

バックアップボタンを押すと、以下の確認ダイアログが表示されます。 

 

 

この画面で、「はい（Y）」を押すと、システム DBのバックアップが実行されます。 

正常にバックアップが完了すると、以下のようなメッセージが表示されます。 

 

 

この画面で、「OK（Y）」ボタンを押すと、システム DB バックアップに戻ります。 
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3.5.3.システム DB の復元 

システムDBバックアップ画面で、バックアップされているDBを選択した状態で復元ボタンを押すと、

選択されたシステム DBを復元します。その際、以下のような確認メッセージが出ます 

 

この画面で、「はい（Y）」を押すと、復元する前に現在のシステム DBのバックアップを行います。 

 

 

その後、対象のシステム DB に切り替えられ、以下の確認ダイアログが出ます。 

 

この画面で、「はい（Y）」を押すと、システム DBの復元が実行されます。 



日医特定健康診査システム 

 

 

 168 Copyright (C) 2009 Japan Medical Association. All rights reserved. 

正常に復元が完了すると、以下のようなメッセージが表示されます。 
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3.5.4.バックアップ済み DB の削除 

システムDBバックアップ画面で、バックアップされているDBを選択した状態で削除ボタンを押すと、

選択されたシステム DBを削除します。これは、バックアップファイルが増えた際、古いものを削除する

時に使います。その際、以下のような確認メッセージが出ます。 

 

 

この画面で、「はい（Y）」を押すと、選択されたバックアップファイルの削除を実行します。 

正常に削除が完了すると、以下のようなメッセージが表示されます。 

 

 

削除するバックアップファイルが、OS や他のアプリケーションなどから何らかの形でロックされてい

る場合、バックアップファイルの削除に失敗します。 

なお、バックアップファイルの削除に失敗した場合、システム管理ソフトウェアの動作へは一切影響

はありません。 
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3.6.実行ロック解除 

システム起動時に「ソフトウェアは既に起動されています。」と下記の画面が表示されることがあります。 

 

 

この場合は上記画面にて「OK（Y）」ボタンを押していただき、システムを終了させてください。 

その後、日医特定健康診査システムの実行ロック解除ソフトウェアを選択してください。 

 

 
 

下記画面が表示されますので、ロック解除開始のボタンを押してください。 
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二重起動ロックの解除に成功しました。と表示されればシステムの起動が可能になります。 

 

 

Ver2.0.0 より「日医システム管理」、「日医特定健診診査」ふたつのソフトを同時に解除します。 

 

※ システムが異常終了した場合や、ハングアップした場合に、二重起動防止用ロックファイルが残ったま

まになります。そのため、次回起動時にロックファイルがあると二重起動していると判断して、「ソフト

ウェアは既に起動されています。」とメッセージが表示されます。 

 

実行ロック解除ソフトウェアにて二重起動防止用ロックファイルを削除することにより、正常に起動でき

るようになります。 
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4.入力の簡略 

操作をする上で、ファンクションキーや TAB キーなどのショートカットキーを利用することによリ、メニュ

ー選択・データ登録などを行うことができます。 

  

4.1.ショートカットキー 

4.1.1.ファンクションキー 

  画面下部の処理ボタンに記載されているファンクションキーを押下すると、各機能を行うことができま

す。※フレームワーク導入により、CTL キーの組み合わせが追加されました。 

「メニュー」  

ALT キー 機能 

1 受診券入力 

2 健診・問診結果データ入力 

3 検査データ・HL7 取り込み 

4 メタボリック判定・階層化 

5 日次処理 

6 月次処理 

7 マスタメンテナンス 

8 システムメンテナンス 
 

ALT キー 機能 

1 健診項目情報メンテナンス 

2 保険者情報メンテナンス 

3 健診パターンメンテナンス 

4 支払代行マスタメンテナンス 

5 機関情報メンテナンス 

6 経年管理メンテナンス 

7 所見マスタメンテナンス 

ALT キー 機能 

1 ユーザビリティメンテナンス 

2 システム利用者メンテナンス 

3 バックアップ＆復元 

4 ログファイル管理 
 

「ログイン」  

ログイン画面 

ALT キー 機能 

E システム終了 

I 更新情報 

S 環境設定 

L システムログイン 
 

環境設定 

ALT キー 機能 

R 戻る 

D 確定 
 

「メインメニュー」  

ALT キー 機能 

E システム終了 

R ログインへ 

V バージョンを表示 
 

 

 



日医特定健康診査システム 

 

 

 173 Copyright (C) 2009 Japan Medical Association. All rights reserved. 

 

「1.受診券入力（個人情報登録）」 
 

受診券入力（個人情報登録） 

ALT キー 機能 

R 戻る 

J 受診券整理番号のデータ呼出 

P 入力票印刷画面を表示 

E クリア 

S 登録 
 

受診者特定一覧 

ALT キー 機能 

R 戻る 

S 受診者を選択 
 

「2-1.健診・問診結果データ入力」 
 

健診・問診結果データ一覧 

ALT キー 機能 

  R 前の画面へ戻る 

W 選択中の受診券を呼出 

A 受診券追加 

J 受診券を削除 

E 結果入力画面を呼出 

K 結果複製 

D 結果のみ削除 

P 入力票印刷画面 

Q 依頼書印刷画面 

CTL キー 機能 

  F 検索 

Z 再読込 
 

健診・問診結果データ入力 

ALT キー 機能 

R 前の画面へ戻る 

E クリア 

S 登録 

所見リスト選択 

ALT キー 機能 

R 戻る 

E クリア 

S 選択 

D 確定 
 

「2-2.検査データ取り込み」 
 

外部検査結果データ取り込み 

ALT キー 機能 

R 前の画面へ戻る 

Ｉ 検査データを取込む 

O 参照 
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「3.メタボリックシンドローム判定・階層化」 
 

メタボリックシンドローム判定・階層化 

ALT キー 機能 

R 前の画面へ戻る 

G グラフ 

E メタボリックシンドローム 

判定・階層化の実行 

T 通知票印刷画面を表示 

S 説明用印刷画面を表示 

D 結果データ画面へ遷移 

CTL キー 機能 

  F 検索 

Z 再読込 
 

健診・問診結果データ表示 

ALT キー 機能 

R 前の画面へ戻る 

B 前のデータへ移動 

N 次のデータへ移動 

P 通知表印刷画面を表示 

E 結果データ修正画面へ遷移 
 

 

「4.日次処理（請求）」 
 

日次処理（請求） 

ALT キー 機能 

R 前の画面へ戻る 

D 日次請求処理の実行 

P 請求リスト印刷画面を表示 

E 請求データ編集画面へ遷移 

CTL キー 機能 

  F 検索 

Z 再読込 
 

請求データ編集 

ALT キー 機能 

R 前の画面へ戻る 

C 金額の再計算 

S 登録 
 

「5.月次処理（確定/ＨＬ7 出力）」 
 

月次処理（確定/ＨＬ7出力） 

ALT キー 機能 

R 前の画面へ戻る 

D 月次請求の確定 

E HL7 出力 

P 請求リスト印刷画面を表示 

CTL キー 機能 

  F 検索 

Z 再読込 
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「6.マスタメンテナンス」 
 

マスタメンテナンスメニュー 

ALT キー 機能 

R 前の画面へ戻る 
 

 

 

「6-1.健診項目情報メンテナンス」 
 

健診項目マスタメンテナンス｜編集 

ALT キー 機能 

R 前の画面へ戻る 

O 書出 

I 取込 

Q 初期値の表示 

CTL キー 機能 

  E 修正 

S 保存 

F 検索 

Z 再読込 

X 書出 
 

 

「6-2.保険者情報メンテナンス」 
 

保険者情報メンテナンス 

ALT キー 機能 

R 前の画面へ戻る 

A 追加 

O 書出 

I 取込 

CTL キー 機能 

Z 再読込 

D 削除 

X 書出 
 

保険者情報メンテナンス｜追加 

キー 機能 

R 前の画面へ戻る 

S 登録 

N 保険者情報読込 

保険者情報メンテナンス｜編集 

キー 機能 

R 前の画面へ戻る 

A 保険者情報入力データをクリア 

S 保険者情報入力データを登録 

E 単価履歴情報入力データをクリア 

D 単価履歴情報を削除 

N 単価履歴情報を登録 
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「6-3.健診パターンメンテナンス」 
 

健診パターンメンテナンス 

ALT キー 機能 

R 前の画面へ戻る 

I 取込 

O 書出 

D 複製 

CTL キー 機能 

I 追加 

E 修正 

S 保存 

Z 再読込 

D 削除 
 

健診パターン｜編集 

ALT キー 機能 

R 前の画面へ戻る 

C 操作取消 

M 複合 

S 登録 

O 整列 

W 上へ 

A 左へ 

D 右へ 

E 下へ 
 

「6-4.支払代行情報メンテナンス」 
 

支払代行情報メンテナンス 

ALT キー 機能 

R 前の画面へ戻る 

A 追加 

I 取込 

O 書出 

CTL キー 機能 

E 修正 

S 保存 

F 検索 

Z 再読込 

D 削除 

X 書出 
 

支払代行情報メンテナンス｜追加・編集 

ALT キー 機能 

R 前の画面へ戻る 

E クリア 

S 登録 
 

「6-5.機関情報メンテナンス」 
 

機関情報メンテナンス 

ALT キー 機能 

R 前の画面へ戻る 

S 登録 
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「6-6.経年管理メンテナンス」 
 

経年マスタメンテナンス 

ALT キー 機能 

R 前の画面へ戻る 

N 名寄せ 

CTL キー 機能 

E 修正 

S 保存 

F 検索 

Z 再読込 

D 削除 

X 書出 
 

 

「6-7.所見マスタメンテナンス」 
 

所見マスタメンテナンス 

ALT キー 機能 

R 前の画面へ戻る 

I 取込 

O 書出 

CTL キー 機能 

F 検索 

Z 再読込 

D 削除 

X 書出 
 

所見マスタメンテナンス｜追加・編集 

ALT キー 機能 

R 前の画面へ戻る 

S 登録 

A 追加 
 

「アップデートソフトウェア」 

※Fキーを使用 

 

アップデートソフトウェア 

ALT キー 機能 

D アップデート実行 

P プロキシ設定 

E 終了 
 

プロキシサーバ設定 

ALT キー 機能 

   C キャンセル 

A 適用 
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5.システム管理者権限と一般ユーザ権限 

 

特定健診ソフトウェア上では権限が二種類あり、「すべての機能にアクセスする権限」がある「システム管

理者権限」と「データ入力およびその他関連する業務」を行う「一般ユーザ権限」（※システムメンテナン

スメニューへのアクセスが制限）が存在します。 

 

5.1.システム管理者 

システム管理者は、特定健診ソフトウェアの「システムメンテナンスメニュー」画面から「システム利 

用者メンテナンス」画面にアクセスし、システム利用者の登録および編集をすることや、「バックアップ 

＆復元」画面にアクセスし、システム全体のデータベースを対象としてバックアップと復元をすること 

ができます。 

（システム利用者メンテナンスについての詳細は、本マニュアル「2.18.システム利用者メンテナンス」、

バックアップ画面＆復元画面についての詳細は、本マニュアル「2.19.バックアップ＆復元」をご参照くだ

さい。） 

 

5.1.1. システム管理者でログインした場合 

ログイン画面より、健診機関番号を選択し、管理者のユーザ名、パスワードを入力後、ログインボタンを

押下します。 
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「メインメニュー」画面から「７．システムメンテナンス」画面へ遷移します。 

 
 

「７－２．システム利用者メンテナンス」画面、「７－３．バックアップ＆復元」画面へ遷移し、システ

ム利用者の登録および編集や、システム全体のデータベースを対象としてバックアップと復元を行いま

す。 
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5.2.一般ユーザ 

一般ユーザは、データ入力およびその他関連する業務を行う権限のみを与えられており、システムメンテ 

ナンスの機能を扱うことはできません。 

 

システムメンテナンス機能を利用する場合は、「システム管理者権限」で行ってください。 

 

5.2.1.一般ユーザでログインした場合 

ログイン画面より、健診機関番号を選択し、ユーザ名、パスワードを入力後、ログインボタンを押下しま

す。 
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下図の通り、「メインメニュー」画面の「７．システムメンテナンス」画面が選択不可となっております。 

「７－２．システム利用者メンテナンス」画面、「７－３．バックアップ＆復元」画面を利用する場合は

「システム管理者権限」で行ってください。 
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6.アップデート（オンラインアップデート、オフラインアップデート） 

管理ソフトウェアと健診ソフトウェアはオンラインまたはオフラインによるアップデートで最新バージョン

へ更新できます。 

 

※注意事項 アップデートソフトウェア実施前に事前にバックアップを取ってください。 

アップデートソフトウェアを実施すると、ユーザ環境が新しいバージョンの環境に書き換わってしまいま

す。その為、事前にバックアップを取る事を推奨致します。 

 

6.1.オンラインアップデート 

アップデートソフトウェアの操作は、ボタンを押すだけで行えます。動作原理としては以下の通りです。 

アップデートソフトウェアにより、Webサーバ（http://ftp.orca.med.or.jp/）より最新バージョンの 

ファイル群をユーザ環境(NITTOKUフォルダ配下)へ自動的にダウンロードされます。 

最新のファイルダウンロード後、「システム管理ソフトウェア」、「特定健診ソフトウェア」を起動した時に、 

データベースへの更新処理が自動的に行われます。 

 

6.1.1.アップデートソフトウェアの起動 

アップデートソフトウェアを起動するには、スタートメニューから「プログラム → 日医特定健康診

査システム→ アップデートソフトウェア」の順に選択します。 

 

 

 

6.1.2.アップデートソフトウェア画面 

 

アップデートソフトウェアを起動すると、以下のような画面が表示されます。 

 

上記画面の項目は以下のとおりです。 

 

「ボタン」 

「実行（D）」 
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アップデート実行ボタンを押すと、サーバより最新のアップデートファイルを取得し自動的に 

適用します。 

「プロキシ（P）」 

ユーザが直接インターネットに接続できないプロキシサーバを利用した環境の場合、 

プロキシの設定を行う必要があります。 

   「終了（E）」 

アップデートソフトウェアを終了します。 

 

 

6.1.3.プロキシ設定画面 

 

アップデートソフトウェア画面でプロキシ設定ボタンを押すと、以下のような画面が表示されます。 

 

 

上記画面の項目は以下のとおりです。 

 

設定アドレス 

ユーザが直接インターネットに接続できないプロキシサーバを利用した環境の場合、 

プロキシサーバのアドレスを入力します。 

 

設定ポート 

 使用するポート番号を入力します。 

 

「ボタン」 

「適用（A）」 

 表示内容を登録します。 

   「キャンセル（C）」 

     表示内容の登録をキャンセルして、プロキシ設定画面を終了します。 
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6.1.4.アップデートソフトウェア実行手順 

 

アップデートソフト※注意事項 アップデートソフトウェア実施前に事前にバックアップを取ってくだ

さい。 

ウェアを実施すると、ユーザ環境が新しいバージョンの環境に書き換わってしまいます。その為、事

前にバックアップを取る事を推奨致します。 

・ユーザ環境の全てのデータをバックアップする場合 

「システム管理ソフトウェア→システム DBバックアップ→バックアップ」を利用して下さい。 

・特定の健診機関のみバックアップする場合 

「特定健診ソフトウェア→機関 DBバックアップ→バックアップ」を利用して下さい。 

 

アップデートソフトウェアを起動後、「アップデート実行」ボタンを押下します。 

 

アップデートソフトウェアのアップデート実行ボタン押下時、 

事前にバックアップを行ったかどうかの確認メッセージを下記画面の様に表示します。 

 

 

この画面で、「はい（Y）」を選択すると、アップデートを実施します。「いいえ」を選択すると、 

処理を中断し、アップデートソフトウェアを終了します。 

 

上記画面で「はい（Y）」を選択するとアップデートが実行されます。 
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アップデート中は、以下の画面が表示されます。 

 

アップデートが正常に終了すると、以下の画面が表示されます。 

 

 

すでに最新版の場合、以下の画面が表示されます。 

 

 

アップデート中にエラーが発生した場合は、以下の画面が表示されます。 

 

エラーメッセージを確認して、ユーザ環境の確認を行ってください。 

※エラー発生原因が分からない時は、orcaサポートセンターまで問い合わせください。 

その際、エラーメッセージの詳細や画面のキャプチャ(JPGまたはPNG形式)なども一緒に 

お送りいただくと、サポートがスムーズに進みます。 
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6.2.オフラインアップデート 

日医特定健診ソフトがインストールされたコンピュータがインターネットに接続していない場合は、オフ 

ラインアップデートを御利用下さい。 

オフラインアップデートを行う場合は、別のインターネット接続可能なコンピュータにて下記（例）のオ

フライン用アップデータをダウンロードして、移動用の外部メディア(USB メモリ、CD-R 等)に収めて御利

用下さい。 

（例）http://ftp.orca.med.or.jp/pub/tokutei/dl/nittoku_offline_update_123.exe 

 

※オフラインアップデートは Windows のみ利用可能です。 

 

6.2.1.オフラインアップデート手順 

ダウンロードしたオフライン用アップデートプログラムを、アップデートする日医特定健診ソフトがイン

ストールされたコンピュータの任意のフォルダにコピーします。 

 

 

アイコンをダブルクリックすると下図のオフラインセットアップウィザード 

が表示されます。 

 

アップデートを実施する場合は「次へ」ボタンを押下します。 

アップデートを中断する場合は「キャンセル」を押下します。 
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上記画面で「次へ」ボタンを押下すると、インストール先を指定する画面が表示されます。 

 

アップデートを続ける場合はインストール先を指定して下図の「次へ」ボタンを押下します。 

※ 通常のインストール先は予め下記のとおり設定されています。 

Windows Vista、Windows 7、Windows 8：C:\NITTOKU 

特定健診ソフト本体のインストール先を変更していなければ、そのまま「次へ」ボタンを押下してく 

ださい。 

アップデートを中断する場合は、「キャンセル」ボタンを押下します。 

前の画面に戻る場合は「戻る」ボタンを押下します。 

 

上記画面で「次へ」ボタンを押下すると、インストール先の確認画面が表示されます。 
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インストールを実行する場合は「インストール」ボタンを押下します。 

中断する場合は「キャンセル」ボタンを押下します。 

設定の確認やインストール先を変更する場合は「戻る」ボタンを押下します。 

 

上記画面で「はい」ボタンを押下するとオフラインアップデートがインストールされます。 

インストール後自動的にアップデートソフトウェアが起動しますので、6.1.4.アップデートソフトウ

ェア実行手順のとおりにアップデートしてください。 

 

※オフラインアップデートによってローカルに配置したファイルをアップデートソフトウェアによって 

アップデートを実行します。 

 

 

6.3.管理ソフトウェアのアップデート 

 

6.3.1.ソフトウェアの起動 

オンラインもしくはオフラインでアップデートを実施後、3.1.1 ソフトウェアの起動に従って、システ 

ム管理ソフトウェアを起動してください。 

ユーザの環境がウェブ公開バージョンと比べて古い場合(例：ユーザ ver1.4.0 ＜ 公開 ver2.0.0) 

以下のプログレスバーが出現します。（ユーザの環境が最新ならば出現しない） 

 

※(37/57 57 件分の更新があり 37件目を更新中) 

 

正常にログイン画面が表示されれば更新が完了です。 
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6.4.健診ソフトウェアのアップデート 

 

6.4.1.ソフトウェアの起動 

オンラインもしくはオフラインでアップデートを実施後、2.1.1 ソフトウェアの起動に従って、日医特定

健康診査ソフトウェアを起動してください。 

以下、ログイン画面よりログイン機関を選択してログインボタンを押下します。 

 

 
 

ログイン機関に対して（複数機関の場合、機関ごとにバージョンを持っています）、ウェブ公開バージョン

と比べて古い場合以下のプログレスバーが出現します。(ユーザの環境が最新ならば出現しない) 

 

(例：ユーザ環境[スキーマバージョン ver1.2.8、データバージョン ver1.2.8] 

  公開バージョン[スキーマバージョン ver1.2.8、データバージョン ver2.0.0]) 

 

※プログレスバーは、一瞬しか表示されません 

 

正常にメインメニュー画面が表示されればログインした機関に対しての更新処理が完了しています。 
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7.フレームワーク概要 

Ver2.0.0 より新たなフレームワーク(http://oswing.sourceforge.nnnnnet/)を本システムへ導入しました。 

フレームワーク導入により、一覧画面のインターフェースが変わりました。 

 

7.1.フレームワーク基本状態 

7.1.1.各種ボタン 

各種ボタンの説明は以下の通りです。 

注意）一覧系の画面でボタン上段行のみが対応します。 

     下段のボタンは ver1.4.0 と同様です。詳細は各画面の説明を参照してください。 

 

(画像)/各ボタンの機能 

追加ボタン：一覧画面に新規追加行を追加する。 

修正ボタン：一覧画面の選択状態の項目を編集可能にする。 

検索ボタン：一覧画面の表示項目に対応した検索ダイアログを表示する。      

              ※詳細は「7.1.3. 検索・ソートについて」をご参照ください。 

再読込：一覧画面の表示項目を最新の状態に更新する。 

削除：一覧画面の選択状態の項目を削除する。 

書出：XLS(エクセル)、CSV(,)、CSV(;)、HTML、XLS のフォーマット形式で出力 

       ※詳細は「7.1.2. CSV 書出しについて」をご参照ください。 

保存：一覧画面の状態を保存する。 

※追加、修正ボタン押下後、有効になります。 

 

 

レコード移動：左から「初頁の先頭行へ移動」、「前のページへ移動」、「１行前へ移動」、「現在の頁数」、「１

行前へ移動」、「次のページへ移動」、「最終頁の最終行へ移動」 

 

http://oswing.sourceforge.nnnnnet/
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7.1.2.CSV 書出しについて 

各一覧画面の上段にある ボタンを押すと以下の画面が表示されます。 

 

「フォーマット形式」 

上図①に出力可能なフォーマット（下記１～４）を指定できます。 

 

１．XLS：エクセルファイル形式 

２．CSV：カンマ(,)又はセミコロン(;)区切りで出力されます。 

３．HTML：HTML 形式※デフォルト設定されているブラウザで出力されます。 

４．XML：XML（small format）形式 

 

「エクスポート列」 

上図②の選択チェックボックス列で出力する列を選択します。 

 

「ボタン」 

Export ボタン（上図③） 

 フォーマット形式、エクスポート列の指定条件でファイルをエクスポートします。 

Cancel ボタン 

 エクスポート処理をキャンセルします。 

 

出力先 → C:\Users\ユーザ名\AppData\Local\Temp\  

 

※ユーザ名には「ログオンアカウント名」が入ります。 

※ファイルを別の場所へ保存する場合は、上記出力先よりコピーを行ってください。 

※ファイル名はシステムで自動採番されます。（任意に名前を変更してください）

③  

①  

②  
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7.1.3.検索・ソートについて 

 

検索方法の仕方について手順を説明します。 

 
上図の右側（スクロールバーと右側面の間の領域）にマウスカーソルを移動すると以下の画面が出現しま

す。 

※一覧にデータが 1件も無い場合、検索画面が表示されない場合があります 

  

 

注意)マウスカーソルが外れると元の状態に戻ります。 

     施錠アイコンをクリックすることで画面を固定する

ことができます。 
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※検索条件 拡大図 

 

 

１．検索ウィンドウ機能説明 

上図①に関して 

検索ボタン 

検索を実行します 

検索ウィンドウ固定ボタン 

 検索ウィンドウを固定にします 

 

上図②に関して 

検索条件タブ 

 検索条件のタブを表示します 

並び順タブ 

 ソート条件のタブを表示します 

 ※下記「並び順 拡大図」参照 

 

上図③に関して 

一覧画面と一致する項目名に対応する、検索のカスタム条件を指定することができます。 

条件は下記の一覧を参照してください。 

 

①  

左：検索ボタン 

右：検索ウィンドウ固

定ボタン 

② 

③ 

検索条件の 

選択項目を表示 

④ 

検索条件の 

条件値を入力・選択 

⑤ 

検索条件保持の

状態を選択 
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以下のリストを表示します 

条件式 意味 例文（年度項目） 例文に対する結果 

空白 すべて  すべての受診者が表示されます 

等しい 一致する 2011 2011 年度のデータが表示されます 

等しくない 一致しない 2011 2011 年度以外のデータが表示されます 

を含む あいまい検索 1 データに「1」を含むデータが表示されます 

空でない 空でない  年度が空でないデータが表示されます 

空の 空  年度が空のデータが表示されます 

以上 以上 2011 2011 年を含む以降のデータが表示されます 

超過 超過 2011 2012 年以降のデータが表示されます 

以下 以下 2011 2011 年を含む以前のデータが表示されます 

未満 未満 2011 2010 年以前のデータが表示されます 

 

 

上図④に関して 

一覧画面と一致する項目名に対応する、検索の値を指定することができます。 

項目により、直接入力、またはリストから選択が可能です。 

 

上図⑤に関して 

チェックがある場合、入力・選択した検索条件および並び順を保持し、 

アプリケーション終了後の次回使用時も、同じ条件で検索を実行できます。 

※「条件を保存する」は、Ver2.1.2 から追加された機能です 
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※並び順 拡大図 

 

 

２．並び順ウィンドウ機能説明 

上図⑥に関して 

並び順の項目を指定することができます。 

上から指定した順番で、第一ソート、第二ソート・・・・となります。 

 

上図⑦に関して 

並び順の条件（昇順か降順）を指定します。 

 

※他の項目は、上記の「検索条件」と同様です 

 

⑥ 

並び順の 

選択項目を表示 

⑦ 

並び順の条件を

選択 
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7.1.4.その他フレームワーク機能について 

 

１． ヘッダー選択によるソート機能 

一覧画面拡大図 

 

一覧画面の項目ヘッダーを選択すると上記の通り、番号が割り振られます。 

この番号はソートの優先順位を指しています。 

 

上記の例ですと以下になります。 

第一ソートキー 性別     昇順 

第二ソートキー 生年月日      降順 

※性別は男:1、女:2 

 

ヘッダー選択時の状態遷移（△、▽） 

 

普通の状態  １度選択後、昇順の状態  ２度選択後、降順の状態  

 

３度選択後、普通の状態に戻る 
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２．フィルタリング機能 

 

 

一覧検索画面上で右クリック（上図はかな氏名）を行うと上図の様にフィルタリング機能のダイアログが

表示されます。 

 

※注意事項 

Ver2.1.1 より、システム DB にフィルタリング機能を保存することにより、ログアウト後も保持するよう

に変更しました。 

 

 

上図①について 

一覧画面の表示項目を選択します。 

 

①  ②  

③  

検索対象の項目の上で

右クリックして下さい。 
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上図②について 

   フィルタの種類一覧 

条件式 結果 

等しい ‘ニチイ’という文字列と完全一致する 

結果を表示する 

含む ‘ニチイ’という文字列を含む 

結果を表示する 

から始まる ‘ニチイ’という文字列から始まる 

結果を示する 

で終わる ‘ニチイ’という文字列で終わる 

結果を示する 

 

上図③について 

左のボタンは範囲指定(from～to)をする場合に用います。 

例１) 00000000001～00000000002 の整理番号の範囲の健診対象者を検索したい場合 

 

下図の通り、開始文字へ整理番号範囲の開始「00000000001」を入力後、 を押下する。その後、終了文

字へ整理番号範囲の終了「00000000002」を入力後 を押下する。条件をクリアする場合、 を押下す

る。 

 



日医特定健康診査システム 

 

 

 199 Copyright (C) 2009 Japan Medical Association. All rights reserved. 

 

結果、以下の様に整理番号「00000000001～00000000002」の範囲に絞り込みをかけることができます。 

 
 

例２) 19550101～19550102 の生年月日の範囲の健診対象者を検索したい場合 

 

 

下図の通り、開始文字へ「19550101」を入力後、 を押下する。その後、終了文字へ「19550102」を入力

後 を押下する。条件をクリアする場合、 （条件解除）を押下する。 

※フィルタ条件は画面移行するまで保持します。 

 

   

検索対象の項目の上で右クリックして下さい。 
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下図の通り、「19550101～19550102」の範囲の２件の結果に絞られた事を確認します。 

 

 

 

３．一覧項目並び替え機能 

 

 

 

上図の「年度」を「カナ氏名」の後ろへ移動します。 

 

※並び順の変更状態（順番）は保持されません 

 

「年度」のヘッダー部分を掴んで「カナ氏名」

の後ろへドラッグして、離します。 

「年度」の位置が変更されます 
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