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平成21年12月  

保健医療情報標準化会議開催要領  

1．開催趣旨   
医療分野の情報化の進展を踏まえ、医療機関内及び医療機関間でやりとり   

される様々なメッセージや書類等の標準化に対応することを目的とする。  

2．検討事項   

● 保健医療情報分野の標準化推進に係る事項   

● 経済産業省相互運用性実証事業から厚生労働省に付託された事項   

● 治験のIT化に係る事項   

● その他の保健医療情報を扱うシステムの標準化に関する事項 等  

3．構成員   

別紙のとおり  

4．運営等   

● 保健医療情報標準化会議（以下「本会議」という。）に座長を置く。   

● 本会議は企業内の秘密に該当する事項等を扱う場合を除き、公開とする。   

● 座長は検討に必要な有識者等の参集を求めることが出来る。   

●  その他、本会議の運営に関し必要な事項については、座長及び事務局に  

おいて協議の上、決定することとする。  

5．会議の位置付け   

厚生労働省医政局長が本会議を召集し、必要に応じてワーキンググループ   

を設けることとする。   

本会議の庶務は厚生労働省医政局政策医療課が行うこととする。   
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武隈構成員提出資料  

標準マスタの直近抄月のダウンロード数  

2。。。  

川 【  

医棄品     病名（医科）      病名（歯科）  海床検査  手術処置   看護   医療機器   症状・所見  画像検査   JMIX  

■1＝月  1h／†I  1Iりヽ  hニー   パフII  ＼1   1／1  HH  

∃ 芦  ■11月  1576  980  1／h  フHH  11h  57   765  4ヨ  1ヨ4  B7  

■12月  1748  969  108   224   ヨ13   66   747  37   160   102  



MEDIS標準マスター  

（財）医療情報システム開発センターの標準マスター紹介サイト  

琶 uEDIS標準マスター・インデックス  几旺訓ざ肋血血  

MEDIS－DCが   

提供する  
10分野の  

標準マスター  

紹介サイトです  

ト ご利用になる前にお読みください  

鐘一度薬品HOTコードマスト  

病名マスタ叩  
（2010．01．01更新）n帥   

歯科病名マスター  
（銅10．01．01更新）new  

革床検査マスター（生理機能検査を含む）  
（2009．11．18更新）   

手術・処置マスター  
（M8．08．15更新）   

歯科手術・処置マスター   

看護実践用語榛準マスター  
・看護行為編（200g．ほ21更新）  

看護観凛偏 （2∞9．12．21更新）   

医療機器データーベース  

◎  

田  

鹿  

園  

態  

⑳  

園  

鞄  

（財）医療情報システム開発セン  

ター（MEDIS－DC）は、標準病名  

や標準医薬品コードなど医療情  

報に係わる標準化の推進およ  

ぴプライバシ＝ゴニークによる個  

人情報保護や公開鍵基盤によ  

る情報セキュリティの確保など  

医療情報の安全な交換・保存に  

係わる技術の普及など、医療情  

報システムの基盤づくりに取り  

組んでおります。昭和49年に設  

立された厚生労働省及び経済  

産業省の共管の財団法人で  

す。  

【資料ご案内】  

標準マスターの概要と使い方  

キ症状所見マスター＜輌所見＃＞  

恵与三三  
画像嶺査マスター  

J－MIX（電子保存された診  の交換のためのデータ項目セツ＝  

お申込みは→⊆皇ら  

Copyright（C）2005－2006．Medica＝nformationSystemDeveIopmentCenter・A”RightsReserved・   
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日本HL7協会提出資料  

保健医療情報標準化会議  

議長 大江 和彦 殿  

1／25／2010   

日本HL7協会  

会長 木村 通男  

HL7規格の適用についてのコストに関わる回答  

前略  

第13回会議（3／9／2009）において、HL7規格の使用について、そのコストが利用者に  

はかかるという懸念が示されました。第14回会議（10／7／2009）においてこの懸念につ  

いては、何人もHL7規格の適用に当たってコストがかからないことを説明し、文書に  

おいて提出することが要請されました。以下に改めて本課題についてHL7協会の方針  

をまとめます。  

HL7は、ANSI（AmericanNationalStandardsInstitute）が承認している標準化団体  

であり、現在ISO（Internationa10rganizationforStandardization）と医療情報に関  

してリエゾン関係を有しております。これらの標準化団体が開発した規格の利用につい  

て積極的に「コストをかけない」との明記はありませんが、また「コストをかける」と  

いう明記もありません。HL7，Inc．（HL7協会本部）の規約（Bylaw）に、協会として  

積極的に普及を推進するとあります。日本HL7協会はこれらの観点から、HL7規格の  

利用についてはコストを課されないと判断し、また日本における規格適用商品の開発、  

販売について、日本HL7協会は会員であることを求めるものではありません。  

HL7規格の適用によって、医療情報システムの相互運用性が高まること、またシステ  

ムが扱う文書の共通利用性が高まることを鑑みるに、HL7規格の積極的な利用を進め  

るべきと考えますし、その開発に大いに参加いただくことを推奨いたします。従って、  

会員であることの利点は、規格適用商品の開発のための排他的権益ではなく、むしろ規  

格制定への積極的参加にこそあると考えています。  

草々   
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安藤構成員提出資料  

医療情報標準化協議会（HELLCS）指針の審査状況  

2010／bl／20現在  

9  HSOO9IHE統合プロファイル「可搬型医用画像」お                 2008／12／01  

よびその運用指針   

10  HSOlO保健医療情報一医療波形フォーマットー第                 2009／09／30  

92001部：符号化規則   

11  HSOll医療におけるデジタル画像と通信（DICOM）                 現在、投票中  

（●   受付番号4の改訂。新・旧バージョンの説明を               1月  末に指針に     採  

レポートに記載する。）  択される予定   

12  HSO12JAHIS臨床検査データ交換規約  現在、レポートの  

（●   受付番号2，3の更新申請。現在、審議中。新・               提出待ち  

旧バージョンの説明をレポートに記載する。）   

13  HSO13標準歯科病名マスター  審査開始の投票中   

14  HSO14臨床検査マスター  審査開始の投票中   

15  HSO15看護実践用語標準マスター  審査開始の投票中   

1／2   



（参考資料）  

●HELICS指針の審査手順  

●指針を改定した場合のHELICS協議会の方針  

1．新旧のバージョンについて、 HELICSレポートで解説を行う。  

2．改定された旧指針についてもホームページから削除せず、経緯が分かるよ  

うにする。  

3．名称の変更は申請団体からの通知で行い、ホームページを修正する。  
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申請先：HEuCS事務局  

医療情報標準化指針提案中請書（新痙亘掛堰加虜止）  

申請受付番号   HS 011 拝藤島受付日  2009年8月6 申請日l200昨8月柑   

提案申請団体名  （社）日本画像医療システムエ業会 規格作成団体名 DICOMStan，a，dC。mmitt。。   
・責任者名   医用画像システム部会吉村仁   ・責任者名  E）本窓口：J）RADICOM委員会鈴木真人   

提案規格案名  
和名  医療におけるデジタル画像と通信（DICOM）  

（版数）  

英名  DigitallmagingandCommunicationsinMedicine（D［COM）   

DICOM規格は医用画像機器に相互運用性を付与するために、  
①画像関連情報のネットワーク通信を目的に機器が装備する丁群のプロトコルを定義し、②  

和文          これらのプロトコルによって交換される操作指示の構造と意味および関連する情報を明確に  

規定し、③媒体による情報交換のために媒体による情報保存サービスやそのためのデータ  

提案規格案の目  
構造などを規定し、また④規格に適合するために実装上必要な情報を規定している。  

的、概要（提案規  
格案策定経緯及  TheDICOMStandardfacilitatesinteroperabilityofmedica［imagingequipmentbyspecifying：   
び決定プロセス）  ①AsetofprotocoIsfornetworkcommunications．  

②Tb旦＄yntaXandsemanticsofCommandsandassociatedinformationwhichcanbe  
英文               exchanged  

uslngtheseprotocoLs，  

③Asetofmediastorageservicesformediacommunication．  
④lnformationthatmustbesuppIiedwithanimpIementationforclaimingconformance．   

提案規格案の申請理由、適用領域、使用方法   

画像診断部門（放射線部門、循環器部門、生理検査部門など）が利用する医用機器やシステムが、関連する機器やシステム   
との間で情報交換を行う場合に適用。D）COMが定義するオブジェクトに適切な値を設定し、D）COMの通信機能を用いてシステ   
ム間で情報交換を行う。また、適用に当たっては規格に定められたどのようなサービスを装備していて、どのような条件で利用   
可能であるかを宣言することによって当該機期やシステムの接続性を明確にすることによる。   

関連他標準との関係（相違点及重複点の取り扱い方）   

HL7が医療情報システム全体をカバーする規格を定めているが、D）COMは画像診断部門に特化したサービスを規定してい   
る、D）COMが定義する構造化レポートに関してはHL7V3が定めるCDAとの間でマッピング関係を整備する努力が行われてい   
る。また、ISO12052くIS）として、本規格全体を引用する国際規格が制定されている。   

メンテナンスの方法（バージョン管理も含む）  

提案規格案  （社）日本画像医療システムエ業会も参加するD［COMStandardsCommitteeによって定期的   
の関連情報   に改良、是正、破棄が行われている。  

入手資格  

特になし  

入手方法  

DICOMStandardCommitteeWEBサイト（下記URL）からダウンロード可能  
http：／／medjcal．nema．org／dicom／  

有効期限  

定常的に保守されており、現在のところ明確に定義された期限はない。  

価格等  

何人も無料で入手可能。ただし、印刷物として規格を入手する場合は有料。  

知的所有権  

下記URLの知的所有権が本規格に関して主張されているが、所定の条件によりライセンスが可能  
http：／／medical，nema．Org／dicom／Disclosure＿List．x［s  

添付資料  

Digita＝magingandCommunicationsinMedicine（DICOM）Partl   

実務運用上   ・氏名JIRA事務局システム部長・TEL（03）3816－3450・FAX（03）3818－8920   
の連絡者   ・E－maH http：／／wwwjira－net．Orjp／dicom／index．htmlからお問い合わせ下さい  



※申請した指針は、毎年5月未までに見直しをお願いします。   
事務局から問い合わせが行きますので、必要に応じて更新などの手続きをお願いします。  

（2009．05．19 改版）  

l
 
 
 



巨：互∃  申請先：HE」ICS事務局  

医療情報標準化指針提案中請書   

申請受付番号   HSOlO  陣務局受付日   2009年1月27日 申請日l  200時1月26日   

提案申請団体名   日本PACS研究会  規格作成団体名  日本PACS研究会   

・責任者名   平井正明  ・責任者名  喜多紘一   

ISO／TSllO73－92001：2007  

提案規格案名  和名      保健医療情報一医療波形フォーマット一葉92POl部：符号化規則  

（版数）  ISO／TSllO73－92001：200了  

英名      Healthinformatics－－Medicalwaveformformat一一Part92001：Encodingrules   

心電図、脳波、呼吸波形などいわゆる医用波形情報は臨床現場で広く利用され  
ている。医療情報の電子化と共にこれら医療波形のための医療機関間、世代を  
超え日常の臨床現場から研究分野に至るまで利用可能な標準が望まれていた。  

和文              本規格（MFER）はあらゆる医用波形の記述が可能なのみならず、他の規格との親  
和性も十分考慮されていて、広く臨床現場、研究分野で利用可能な規格である。  

提案規格案の目  既に国内では心電学会の標準規格として採用され、ISO／TSllO73－92001：2007と   
的、概要（提案規  して制定されている。  
格案策定経緯及  Medicalwaveformsuchasstandard12leadECG，EEG，SPilometoryarewid［y   

び決定プロセス）  used  

inclinicalfields．Thisstandardisabletodescribeanymedicalwaveformand  
英文               ItisconsideredtoharmonizewithotherstandardsuchasHL7，D］COMetc，  

ThisstandardisrecognaizedbytheJapaneseSocietyofEtectrocardiographyfor  
ECG．AIsothjsisalreadypublishedasISO／TSllO73－92001：2007．   

提案規格案の適用領域、使用方法   
標準12誘導心電図やホルター心電図、脳波などあらゆる医用波形が記述可能である。既にMIME登録済みで、   
メディアでの波形交換のみならずインターネット上でも広く利用できる。   

関連他標準との関係（相違点及重複点の取り扱い方）   

SCP－ECG、HL7、DICOMなどでも一部の波形や適用は可能であるが、これらの規格は複雑で専門知識が必要   
で広く簡単に利用できるものではない。MFERはこれらの規格と共存も可能であると共に必要に応じて容易に変   
換できる   

メンテナンスの方法  

提案規格案  ISOが保守を行う  

の関連情報  

入手資格  

特に資格は必要ではない  

入手方法  

ISOまたは各国担当機関（日本は社団法人日本規格協会（JSA））で入手可能  

有効期限  

特に定めていない。ただし、ISOはTSであり今後のIS化への作業が必要。CENでの規格化  
について承認済みであるがスケジュールは未定である。  

価格等  

12，852円（JSAから購入可）  

知的所有権  

ISOが版権を持つ  

添付資料  

ISO／TSllO73－92001：2007   

実務運用上   ・氏名 益田千尋 LTELO3－5805－8201tFAXO3－5805－8211   
の連絡者   ・E－mail：CmaSuda＠medis．orJp   

本規格は日本PACS研究会とMFER委員会において作成され、NEDO、MED）S－DCや日本  
心電学会の支援を受けISOに提案を行いTS規格となったものである。  

特記事項  ISO化案としての日本版規格は日本PACS研究会およぴMFER委員会ホームページで参照  

可能である。  
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（案）  

平成22年1月 25日  

保健医療情報標準化会議   

厚生労働省において保健医療情幸艮分野の標準規格として認めるべき規格について   

保健医療情報標準化会議においては、保健医療情報分野の標準化や医療情報システムの相互  

運用性等の諸問題について対処するため、所要の検討を行っているところである。   

平成20年度以降については、厚生労働省が保健医療情報分野の標準規格と認めるべき規格（以  

下、「厚生労働省標準規格」という。）等について議論を行ってきたが、以下の規格については、  

厚生労働省標準規格とすべきとの合意が得られたことから、厚生労働省へ提言を行うものであ  

る  

（HELICS協議会・標準化指針）  

●医薬品HOTコードマスター  

（財）医療情報システム開発センター  

●JAHIS臨床検査データ交換規約  

保健医療福祉情幸艮システム工業会  

●医療におけるデジタル画像と通信（DICOM）  

（社）日本画像医療システム工業会  

●ICDlO対応標準病名マスター  

（財）医療情報システム開発センター  

●患者診療情報提供書及び電子診療データ提供書（患者への情報提供）  

日本HL7協会  

●診療情報提供書（電子紹介状）  

日本HL7協会  

●1日E統合プロファイル可搬型医用画像及びその運用指針  

日本医療情報学会  

●保健医療情報一医療波形フォーマットー第92001部：符号化規則  

（社）日本画像医療システム工業会   
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医薬品データマスタの開発  医薬品のデータマスタの開発  

患者の症候にかなった最適の薬乳 剤形と適切な用法・用量が決定  電子化された医薬品添付文書情報の利活用に関する研究  

（主任研究者 土屋文人）   

【目的】   

処方時のエラー防止が可能となるようなデータ  

類似名称、禁忌薬剤、禁忌症、適応症に合致した用法  
用量等  

安全性情報が処方医に伝わるためのデータ  

緊急安全性情報、使用上の注意の改訂等  

複数剤形  
複数規格  
徐敵性  

剤形  
膿溶性  
割線の有九  
粉砕の可否  
投与経路  
授与回数  
授与時期  

用法  
投与速度  
休築期間  
適応外使用時  

痍名との関係  
併用禁忌（相互作用）  

小児  
妊婦  

禁忌薬剤  授享L婦  

高齢者  
高度臓器機能陣書患者  
投与♯止条件（検査憺）  

継続授与中止条件（検査値）   

名称類似薬品  
ハイリスク薬書告  
書門性の有わ  
第2選択薬  

↓抽使用禁止（併用必須）  

薬剤選択  定期的な検査の必要性  

同意暮の必要性  
経過措吐期限超過  
法的規制薬剤関係  
後発薬品関連  

医薬品データマスタの開発  

患者の症候にかなった最適の薬乳 剤形と適切な用法・用量が決定   

21世紀の医薬品のあり方に関する懇談会最終報告書の定義をアレ古汽誉∪。hiy。  



用法マスタの作成■運用【内服連続投与の場合】  

投与回数  

1日1回  
1日2回  

1日3回  
1日4回  

時間間隔型  

○時間毎  

時刻指定型  

○時  

用法マスタの作成・運用【内服不連続投与の場合】  

痙痛時  
頭痛時  
歯痛時  

痛み           胸痛時  
腹痛時  
腰痛時  
関節痛時   
喋鴨時※  
喘息発作時  

呼吸        しやつくり時  
咳込時   
血圧上昇時  

補填器     血圧上昇時00mHg以上   

便秘時  
下痢時  
嘔吐時  

消化器           吐き気時  

空膿時  
出血時   
亡屈時  
亡尿時00mlノ時間未満  

胃        多屍時  
むくみ時   

不眠時  
不時  
不穏時  

精神神 経  
けいれん時  
めまい時  
疲労時   
発熱時  

熟     発熱時00虔以上  

悪寒時   
かゆい時  

皮■     発疹時   
発作時  

諾     症状ある時  
ゴロゴロする時   
横責前  
検査時  
検査後  
手術前  

医環              手術後  
処置前  
処置時  
処置後  



用法マスタの作成・運用【外用薬投与の場合】  

［］  

口のまわり  
口唇  
口腔内  
口」坪内ほほの内側  
口腔内上あご誹  
上歯茎部  
下歯茎誹  
舌  
舌の裏側  
喉の奥  
扁桃腺那  
下あご  
首  
うなじ  
肩   
上肢   
腕   
上腕   
前腕   

全身  
頭部  
写三 ≡：l  

後頭部   
ひたい  
顔  
まゆ   
まゆのまわり   
まぶた   
目のまわり   
頬   
島部   
さのまわり   
鼻の下  
鼻腔内  
胃   
耳たぶ   
耳のうしろ   
耳のまわり   
耳の中  

用法マスタの運用方法   



都道府県ご担当者各位  

地域医療再生基金におけるIT活用による地域医療連携ついて  

○年○月O「1  

∩〔〔  

貪什治休においては、厚生労働省の「地域医療再生基金」を肌、た「地域医療再生計画」  

に今後取り組去れる中で、医師確保、病院建設等地域のニーズに合致した様々なプロジェ  

クトを実施することと推察いたLます「その中で、地域医療連携の一環としてITを晴代し  

た病院間の情報連携を行う事業を実施する場合にご留意いただきたい事項を医療評価委H  

会においてとり圭とめました  

IT戦略本部の卜にある医療評価委員会では、我が同政府の政策によって行われる汀利晴  

用ができる限り有効に行われるべきという観点から、毘自治体における情報連携の取組み  

が継続的に行われること、将来システムの拡張を行う場合でも追加コストができる限り低  

く抑えられること、ひいては「1本全休として医療情報の連携が進展・普及していくことが  

重要と認識しています。   

以ヒの趣旨をご勘案の仁、今後、貴R治体において、ITを析用した情報連携を具体的に  

進める際に、本文吾及び添付資料を参考としていただけると辛いです。  

l．地域医療連携の実現にげ小ナてITを導入する以前の段階における留意事項  

・地域医療連携のための医療情報連携のためには、まず、医療情報を円滑に連携するため   

の人的連携を構築する取組みが必要r∴連携して医療を行うためには、連携医療を担当する   

人員が確保されるとともに、その間のイ言頼関係が構築されていなければならない。ITシ   

ステムを導入するだけでは地域医療連携は実現しない。  

・lTの導入は、医師をはじめとする現場の医療従事者の負担が軽減されることが臼的〔し   

たがって、業務負担軽減に役に立っITは付かを事前によく検討すべき。また、ニれまで   

の業務プロセスを再点検して、必要に応じてそのプロセスを変更しIT利活用による業務   

負担軽減効果を得られやすくすることが重要〔  

・既存ITシステムがある場合には、今回の資金によって単に個々のシステムのリプレイス   

を拙速に行うのではなく、現場のニーズを再度確認して、関係者でよく協議をして、全体   

として地域医療の円滑な連携や業務負担の軽減が図られるようなシステムの導入計何に   

つき時間をかけて立案することが重要。  

2．地域医療連携に向けてITの活用を具体的に検討する際の留首事唄   

厚生労働省関係者御中  

地域医療再生基㈲こおけるIT活用による地域医療連携について  

2010年1J122Fl  

lT戦略本部評価専門調香会  

医療評価委員会伸長 山本 隆 一   

2Ⅲ）9年度瞑痺評価委H会でけ、「地域の瞑療体制の積弊に対十る慌療再牛に「和ナたITの  

活用については、本年度以降厚生労働省の「地域医療再牛基金」による「地域医療再生計  

画」が策定・実施され、各地でITを清用した地域医療連携等が加速することがア，測される  

ことから、全体最適を意識しつつ地域医療連携の普遍的・モデル的計凧こ近づける」とい  

う観点で、第2回委員会において「地域医療における情報連携のモデル的プランについて」  

につき議論をして 、ここに資料をとりまとめました。  

貪省において、今後開催される「有識者会議」を経て都道府少．との地域医療再生計何が承  

認された結果を都道府柑こ通知される際に、この資料に示された趣旨について虹伝達いた  

だき、地域におけるITの利活用が全体最適に近づいたものとなるようご尽力いただければ  

辛いです。  

なお、本作に関して、各都道府県から質問などがありましたら、内閣官房fT担当室の医  

療担当までご連絡頂ければ対応させて頂きます。  



地域医療連携に向けてITの活用を具体的に検討する際の留意事項は、添付資料にまとめ  

ましたのでご参照ください。以下では、主なものを3点挙げます。  

①持続的に運用可能な情報連携ネットワークシステム  

・新規に情報システムを導入し周辺の医療機関と連携する場合には、持続的に運用するこ   

とを考慮して、可能な限り低コストで簡素なシステムを選択すること（地域内における   

サーバー数は可能な限り抑制して、中核病院による集中的なweb型電子カルテネット  

ワーク運用を行うことを目指すなど）。  

・地域医療連携における医療情報の連携方式として集中型を採用する場合、地域内の情報   

連携のためのリーダーを決定して、地域内で連携する各医療機関間の役割分担を明確化   

することが重要。  

②安価で拡張性のあるインターネットでの接続  

・将来的な拡敵性（他地域の機関や他の疾病の医療連携グループとの分散型情報連携等）   

及びコスト負担を考慮して、セキュリティに卜分配慮した上で、インターネットによる   

ネットワーク接続を選択することが望ましい。例えば既存の地域連携サービスへの加入   

など、インターネットを利用した安価で簡素な情報連携を実施することが望ましい。  

③外部のシステムとの情報交換機能の整備及び診療情報の標準の採用  

・既存の連携システムへの機能追加として、また、新システムの機能の一部として、将来   

的にオンラインで情報連携を行うことも考慮し、標準的なフォーマット・用語コードに   

沿った形での診療情報（紹介状には記載されない診療サマリを含む）を、可搬媒体で読   

み書きができる形で連携ができる機能を整備する。  

・上記の標準的な出力フォーマット・用語コードとして、以ドを採用すること。   

【出力フォーマット】   

・患者診療情報提供書及び電子診療データ提供書 第一版（PatienIRe砧rral  

Document＆ClinicalDataDocumentVl．00）   

【標準マスター・コード】  

・ICDlO対応電子カルテ用標準病名マスター  

・標準臨床検査マスター（JLAClO）  

・標準医薬品マスター  

・■】   




