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第１章 一次請求及び再請求に係る記録条件仕様 

審査支払機関から保険者等へ最初に請求を行う場合（以下「一次請求」という。）の記録条件仕様を定める。 

 

１ ファイル構成に関する事項 

 
（１） ファイル名 

レセ電コード情報ファイル（訪問看護）のファイル名は、社会保険診療報酬支払基金分については、

「16_RECODEINFO_NUR.CSV」とし、国民健康保険団体連合会分については、「26_RECODEINFO_NUR.CSV」とする。 

 
（２） 接続ファイルの構成 

ア レセ電コード情報ファイルは、複数のレセプト情報を記録する。 

イ レセ電コード情報ファイルは、改行コードにより複数レコードに分割して構成する。 

ウ ファイル最終レコードの最終部分は、改行コードの後にファイルの終わりを示す１バイトの文字列（以下「ＥＯ 

Ｆコード」という。）を記録する。 

 

（３） レコード形式 

レセ電コード情報ファイルは、以下のレコード形式で記録する。 

ア レコード形式は可変長レコードとし、各レコードの末尾には改行コードを入れる。 

イ レコード内の各項目間は、コンマで区切る。（数値項目の編集に、位取り用のコンマを使用しない。） 

ウ 各項目は最大バイト数を規定し、項目形式が固定の項目については最大バイト数分のデータを記録し、可変の項 

目については有効桁（文字）までの記録とする。 

なお、有効桁（文字）以降に継続する“スペース”は記録しない。 

モード（項目形式）ごとの文字種別及び詳細内容は次のとおりとす

る。 

モード 項目形式 文字種別 詳細内容 

数字 
可変 半角数字 

上位桁のゼロ及び小数点以下の下位桁のゼロを除いた数字（小数点以

下が全てゼロの場合は小数点も除く）を記録する。 

ただし、別表等に規定されているコードの１文字目等の“0”及び特に

定める場合の“0”については記録する。 

【記録例】 
（誤）「001」 →（正）「1」 

※別表等に規定されているコードが“001”である場合（正）「001」 

（誤）「1.0」 →（正）「1」 

（誤）「1.10」→（正）「1.1」 

（誤）「0.00」→（正）「0」 

固定 半角数字 最大バイト数分の半角数字をセット 

英数 
可変 半角英数 

有効文字までをセット 

ただし、別表等に規定されているコードの１文字目等の“0”及び特に定

める場合の“0”については記録する。 
【記録例】 

（誤）「01」 →（正）「1」 

※別表等に規定されているコードが“01”である場合（正）「01」 

「2桁に満たない場合は、先頭から“0”を記録し、2桁で記録する。」と規定されてい

る場合（正）「01」 

固定 半角英数 最大バイト数分の半角英数文字をセット 

漢字 
可変 全角文字 有効文字までをセット 

固定 全角文字 最大バイト数分の全角文字をセット 

エ 各レコードの先頭には、データ識別、行番号及び枝番号に引き続き、レコードの識別情報を記録する。 

オ 対象の年の記録に当たっては西暦を使用する。年月日に関する項目の記録方法は次のとおりとする。 

項目の内容 ﾊﾞｲﾄ 記録方法 （記録桁） 備考 

年月 ６ 数字“YYYYMM”  全桁 YYYY…年（西暦） 

MM…月 

DD…日  

を表す。 年月日 ８ 数字“YYYYMMDD”  全桁 
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（４） 内容を表現する文字の符号 

内容を記録する文字の符号は、ＪＩＳＸ０２０１－１９７６の８単位符号及びＪＩＳＸ０２０８－１９８３の附属

書１にて規定されているシフト符号化表現（シフトＪＩＳ）によるものとする。 

なお、内容を記録する文字以外の制御符号は、次のとおりとする。 

符号名称 図形記号 １６進数 ﾊﾞｲﾄ数 用       途 

コンマ , (2C) １ 項目の区切りを表現する。 

引用符 " (22) １ 使用しない。 

改行コード  (0D)(0A) ２ レコードの区切りを表現する。 

ＥＯＦコード  (1A) １ ファイルの終わりを表現する。 

注 １６進数は、０から９及びＡからＦを括弧でくくって表現する。 

 

 

２ 情報記録仕様 

 
（１） レセ電コード情報ファイルの構造 

ア レセ電コード情報ファイルは、「療養の給付及び公費負担医療に関する費用の請求に関する命令」の別添１－５

「オンラインによる請求に係る記録条件仕様（訪問看護用）」（以下、「訪問看護記録条件」という。）に規定するフ

ォーマット仕様に則ったレセプト情報を記録する。 

 

イ 各レコードの先頭にデータ識別、行番号及び枝番号で構成する履歴管理情報を記録する。データ識別の種類は次の

表のとおりとする。 

 

データ識別の種類 コ ー ド  内 容 

請求データ １ 
訪問看護ステーションからの請求又は審査支払機関での資格確認に

よる請求（請求データ） 

支払決定データ ２ 審査支払機関での補正等（支払決定データ） 

資格確認前請求データ ５ 審査支払機関での資格確認前の訪問看護ステーションからの請求 

資格確認補正データ ６ 審査支払機関での資格確認による補正等 
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ウ 1レセプト内のレコードの種類及び記録順は、次の表のとおりとする。 

（ア） 請求決定データ 

ａ 電子資格確認を行った結果、レセプトの振替又は分割が行われなかった場合 

レコードの種類 ﾃﾞｰﾀ識別 識別情報 備     考 

請
求
決
定
デ
ー
タ 

管
理 

デ
ー
タ 

レセプト管理レコード ２ ＭＮ 
１件のレセプト情報に対して、先頭に１レ

コードのみ記録 

請
求
デ
ー
タ 

訪問看護ステーション情報レコード 

１ 

ＨＭ 

１ 審査支払機関で受け付けたレセプトの

内容を記録する。記録順、記録内容につい

ては「訪問看護記録条件」を参照のこと。 

 

２ 訪問看護ステーション側の記録誤り等

により、不要な情報が記録された場合等

にあっては、不要な情報が削除される場

合もある。 

 

３ 請求データには訪問看護ステーション

側により記録された訪問看護療養費請求

書情報を記録しない。 

 

レセプト共通レコード ＲＥ 

レ
セ
プ
ト
情
報 

保険者レコード ＨＯ 

公費レコード ＫＯ 

資格確認レコード ＳＮ 

受診日等レコード ＪＤ 

窓口負担額レコード ＭＦ 

災害等レコード ＧＩ 

訪
問
看
護
情
報 

医療機関・保険医情報レコード ＩＨ 

訪問看護指示レコード ＨＪ 

心身の状態レコード ＪＳ 

傷病名レコード ＳＹ 

利用者情報レコード ＲＪ 

情報提供レコード ＴＪ 

 特記事項レコード ＴＺ 

 専門の研修レコード ＫＳ 

コメントレコード ＣＯ 

訪問看護療養費レコード ＫＡ 

資
格
確
認
補
正
デ
ー
タ 

レセプト共通レコード 

   ～  
訪問看護療養費レコード 

６ 

ＲＥ 

～  
ＫＡ 

１ 電子資格確認の結果、補正されたレセ

プトの補正後の内容を記録する。 

２ 請求データと差分の生じたレコード

を記録する。 

事由レコード ※1 ６ ＪＹ 補正箇所を記録する。 

資格確認運用レコード ※3 ６ ＯＮ 
電子資格確認による運用で付加する情報

を記録する。 

補
正
デ
ー
タ 

レセプト共通レコード 

～  
訪問看護療養費レコード 

２ 

ＲＥ 

～  
ＫＡ 

１ 審査支払機関で補正されたレセプトの

補正後の内容を記録する 

２ 請求データと差分の生じたレコードを

記録する。 

事由レコード ※2 ２ ＪＹ 補正箇所と補正事由を記録する。 

資格確認運用レコード ※3 ２ ＯＮ 
電子資格確認による運用で付加する情報

を記録する。 

審
査
運
用 

デ
ー
タ 

審査運用レコード ２ ＥＸ 
審査支払機関による運用で付加する情報

を記録する。 

チ
ェ
ッ
ク 

デ
ー
タ 

レコード管理情報レコード ２ ＲＣ 
審査支払機関側が当該レセプトを識別す

る情報を記録する。 

注１ 電子資格確認の結果、補正が複数のレコードに行われた場合、表中「※1」の事由レコードも複数レコード記録

する。 

２ 審査支払機関において、補正事由を伴う補正が複数のレコードに行われた場合、表中「※2」の事由レコード

も複数レコード記録する。 
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３ 電子資格確認が複数の保険者等に行われた場合、表中「※3」の資格確認運用レコードも複数レコード記録す

る。 

 

ｂ 電子資格確認を行った結果、レセプトの振替又は分割が行われた場合 

レコードの種類 ﾃﾞｰﾀ識別 識別情報 備     考 

請
求
決
定
デ
ー
タ 

管
理 

デ
ー
タ 

レセプト管理レコード ２ ＭＮ 
１件のレセプト情報に対して、先頭に１

レコードのみ記録 

資
格
確
認
前
請
求
デ
ー
タ 

訪問看護ステーション情報レコード 

   ～  
訪問看護療養費レコード 

５ 

ＨＭ 

～  
ＫＡ 

１ 電子資格確認の結果、振替又は分割と

なり再作成されたレセプトの訪問看護ス

テーションからの請求時の内容を記録す

る。 

２ 訪問看護ステーション情報レコードの

「訪問看護ステーション名称」項目につ

いて、審査支払機関が管理する名称を記

録する。 

資
格
確
認
補
正
デ
ー
タ 

レセプト共通レコード 

   ～ 

訪問看護療養費レコード 

６ 

ＲＥ 

～  
ＫＡ 

１ 電子資格確認の結果、補正されたレセ

プトの補正後の内容を記録する。 

２ 請求データと差分の生じたレコード

を記録する。 

事由レコード ※1 ６ ＪＹ 補正箇所を記録する。 

資格確認運用レコード ６ ＯＮ 
電子資格確認による運用で付加する情報

を記録する。 

請
求
デ
ー
タ 

訪問看護ステーション情報レコード 

１ 

ＨＭ 

１ 審査支払機関で受け付けたレセプトの

内容を記録する。記録順、記録内容につい

ては「訪問看護記録条件」を参照のこと。 

２ 訪問看護ステーション側の記録誤り等

により、不要な情報が記録された場合等

にあっては、不要な情報が削除される場

合もある。 

３ 訪問看護ステーション情報レコードの

「訪問看護ステーション名称」項目につ

いて、審査支払機関が管理する名称を記

録する。 

４ 審査支払機関において電子資格確認を

行った結果、保険者等の振替又は分割と

なるレセプトの場合は、振替又は分割後

の内容に置き換える。 

レセプト共通レコード ＲＥ 

レ
セ
プ
ト
情
報 

保険者レコード ＨＯ 

公費レコード ＫＯ 

資格確認レコード ＳＮ 

受診日等レコード ＪＤ 

窓口負担額レコード ＭＦ 

災害等レコード ＧＩ 

訪
問
看
護
情
報 

医療機関・保険医情報レコード ＩＨ 

訪問看護指示レコード ＨＪ 

心身の状態レコード ＪＳ 

傷病名レコード ＳＹ 

利用者情報レコード ＲＪ 

情報提供レコード ＴＪ 

特記事項レコード ＴＺ 

専門の研修レコード ＫＳ 

コメントレコード ＣＯ 

訪問看護療養費レコード ＫＡ 

請
求
決
定
デ
ー
タ 

補
正
デ
ー
タ 

レセプト共通レコード 

～  
訪問看護療養費レコード 

２ 

ＲＥ 

～  
ＫＡ 

１ 審査支払機関で補正されたレセプトの

補正後の内容を記録する 

２ 請求データと差分の生じたレコードを

記録する。 

事由レコード ※2 ２ ＪＹ 補正箇所と補正事由を記録する。 

資格確認運用レコード ２ ＯＮ 
電子資格確認による運用で付加する情報

を記録する。 
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レコードの種類 ﾃﾞｰﾀ識別 識別情報 備     考 

審
査
運
用

デ
ー
タ 

審査運用レコード ２ ＥＸ 
審査支払機関による運用で付加する情報

を記録する。 

チ
ェ
ッ
ク

デ
ー
タ 

レコード管理情報レコード ２ ＲＣ 
審査支払機関側が当該レセプトを識別す

る情報を記録する。 

 

注１ 電子資格確認の結果、補正が複数のレコードに行われた場合、表中「※1」の事由レコードも複数レコード記

録する。 

２ 審査支払機関において、補正事由を伴う補正が複数のレコードに行われた場合、表中「※2」の事由レコード

も複数レコード記録する。 
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（２） レセ電コード情報ファイル構成イメージ  

  ア 電子資格確認を行った結果、レセプトの振替又は分割が行われなかった場合 

レセ電コード情報ファイル 

  

 
レセプト 

 
・・・ 

 
レセプト 

 
・・・ 

 
レセプト 

 
 

 
 

管理 

データ 

請求 

データ 

資格確認 

補正データ 

補正 

データ 

審査運用

データ 

チェック 

データ 

 
 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

  

  

請
求
デ
ー
タ 

訪問看護 

ステーショ

ン情報 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(HM) 

レセプ

ト共通 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(RE) 

レセプト情報 訪問看護情報 

訪問 

看護 

療養費 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(KA) 

保険者 

ﾚｺｰﾄﾞ

(HO) 

公費 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(KO) 

資格 

確認 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（SN） 

 

受診日

等 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（JD） 

 

窓口 

負担額 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（MF） 

 

災害

等 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(GI) 

医療 

機関・

保険医 

情報 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(IH) 

訪問 

看護 

指示 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(HJ) 

心身の 

状態 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（JS） 

傷病名 

ﾚｺｰﾄﾞ

（SY） 

利用者 

情報 

ﾚｺｰﾄﾞ

（RJ） 

情報 

提供 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（TJ） 

特記 

事項 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(TZ) 

専門 

の 

研修 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（KS） 

ｺﾒﾝﾄ 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（CO） 

資
格
確
認
補
正

デ
ー
タ 

※ 

レセプト

共通 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(RE) 

レセプト情報 訪問看護情報 

訪問 

看護 

療養費 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(KA) 

保険者 

ﾚｺｰﾄﾞ

(HO) 

公費 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(KO) 

資格 

確認 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(SN) 

受診日

等 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(JD) 

窓口 

負担額 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(MF) 

災害

等 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(GI) 

医療 

機関・ 

保険医 

情報 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(IH) 

訪問 

看護 

指示 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(HJ) 

心身の 

状態 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（JS） 

傷病名 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（SY） 

利用者 

情報 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（RJ） 

情報 

提供 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（TJ） 

特記 

事項 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(TZ) 

専門 

の 

研修 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（KS） 

ｺﾒﾝﾄ 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（CO） 

事由 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(JY) 

資格確認 

運用 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(ON) 

補
正
デ
ー
タ 

レセプト 

共通 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(RE) 

レセプト情報 訪問看護情報 

訪問 

看護 

療養費 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(KA) 

保険者 

ﾚｺｰﾄﾞ

(HO) 

公費 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(KO) 

資格 

確認 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(SN) 

 

受診日

等 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(JD) 

 

窓口 

負担額 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(MF) 

 

災害

等 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(GI) 

医療 

機関・ 

保険医 

情報 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(IH) 

訪問看 

護指示 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(HJ) 

心身の 

状態 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（JS） 

傷病名 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（SY） 

利用者 

情報 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（RJ） 

情報 

提供 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（TJ） 

特記 

事項 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(TZ) 

専門 

の 

研修 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（KS） 

ｺﾒﾝﾄ 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（CO） 

事由 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(JY) 

資格確認 

運用 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(ON) 

レセプト管理

レコード 

(MN) 

審査運用

レコード

(EX) 

レコード管理情報

レコード 

(RC) 

 

請求決定

データ 
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   イ 電子資格確認を行った結果、レセプトの振替又は分割が行われた場合  
 

レセ電コード情報ファイル 

  

 
レセプト 

 
・・・ 

 
レセプト 

 
・・・ 

 
レセプト 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 
  

 
 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

  

  

管理データ 
資格確認前 

請求データ 

資格確認 

補正データ 
請求データ 補正データ 審査運用データ 

チェック 

データ 

資
格
確
認
前 

請
求
デ
ー
タ
※ 

訪問看護

ｽﾃｰｼｮﾝ 

情報 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(HM) 

レセプト

共通 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(RE) 

レセプト情報 訪問看護情報 

訪問 

看護 

療養費 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(KA) 

保険者 

ﾚｺｰﾄﾞ

(HO) 

公費 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(KO) 

資格 

確認 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(SN) 

受診日

等 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(JD) 

窓口 

負担額 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(MF) 

災害

等 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(GI) 

医療 

機関・ 

保険医 

情報 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(IH) 

訪問 

看護 

指示 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(HJ) 

心身の 

状態 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（JS） 

傷病名 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（SY） 

利用者 

情報 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（RJ） 

情報 

提供 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(TJ） 

特記 

事項 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(TZ) 

専門 

の 

研修 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（KS） 

ｺﾒﾝﾄ 

ﾚｺｰﾄﾞ

（CO） 

資
格
確
認
補
正

デ
ー
タ
※ 

レセ 

プト 

共通 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(RE) 

レセプト情報 訪問看護情報 

訪問 

看護 

療養費 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(KA) 

保険者 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(HO) 

公費 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(KO) 

資格 

確認 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(SN) 

受診日

等 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(JD) 

窓口 

負担額 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(MF) 

災害

等 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(GI) 

医療 

機関・ 

保険医 

情報 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(IH) 

訪問 

看護 

指示 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(HJ) 

心身の 

状態 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（JS） 

傷病名 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（SY） 

利用者 

情報 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（RJ） 

情報 

提供 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(TJ） 

特記 

事項 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(TZ) 

専門 

の 

研修 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（KS） 

ｺﾒﾝﾄ 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（CO） 

事由 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(JY) 

資格確認 

運用 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(ON) 

請
求
デ
ー
タ 

訪問看護 

ｽﾃｰｼｮﾝ 

情報 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(HM) 

レセプト

共通 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(RE) 

 レセプト情報 訪問看護情報 

訪問 

看護 

療養費 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(KA) 

保険者 

ﾚｺｰﾄﾞ

(HO) 

公費 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(KO) 

資格 

確認 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(SN) 

 

受診日

等 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(JD) 

 

窓口 

負担額 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(MF) 

 

災害

等 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(GI) 

医療 

機関・ 

保険医 

情報 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(IH) 

訪問 

看護 

指示 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(HJ) 

心身の 

状態 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（JS） 

傷病名 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（SY） 

利用者 

情報 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（RJ） 

情報 

提供 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(TJ) 

特記 

事項 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(TZ) 

専門 

の 

研修 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（KS） 

ｺﾒﾝﾄ 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（CO） 

補
正
デ
ー
タ 

レセ 

プト 

共通 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(RE) 

レセプト情報 訪問看護情報 

訪問 

看護 

療養費 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(KA) 

保険者 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(HO) 

公費 

ﾚｺｰﾄﾞ  

(KO) 

資格 

確認 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(SN) 

 

受診日

等 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(JD) 

 

窓口 

負担額 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(MF) 

 

災害

等 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(GI) 

医療 

機関・ 

保険医 

情報 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(IH) 

訪問 

看護 

指示 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(HJ) 

心身の 

状態 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（JS） 

傷病名 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（SY） 

利用者 

情報 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（RJ） 

情報 

提供 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(TJ) 

特記 

事項 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(TZ) 

専門 

の 

研修 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（KS） 

ｺﾒﾝﾄ 

ﾚｺｰﾄﾞ 

（CO） 

事由 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(JY) 

資格確認 

運用 

ﾚｺｰﾄﾞ 

(ON) 

レセプト管理レコード 

(MN) 
審査運用レコード

(EX) 

レコード管理情報 

レコード(RC) 

請求決定データ 
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３ 各種レコードの記録要領に関する事項 

モードは入力する文字の種別、最大バイトは項目の最大バイト数、項目形式は項目長が固定長か可変長かを示す。 

（１） 請求決定データ 

  ア 管理データ 

レセプト管理レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “２”（支払決定データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

レコード識別情報 英数 ２ 固定 “MN”を記録する。 

レセプト管理番号 数字 １６ 可変 
数字“XXXXXXXXXXXXXXXX”の形式で記録する。 

（９～１６桁で構成する。） 

訪問看護ステーション

の所在地 
漢字 ８０ 可変 訪問看護ステーションの所在地を記録する。 

検索番号 数字 ３０ 可変 検索番号を記録する。 

予備 数字 １ 可変 記録は省略する。 

予備 数字 １ 可変 記録は省略する。 

予備 

英数 

又は 

漢字 

100 可変 記録は省略する。 

 
イ 請求データ 

（ア） 訪問看護ステーションからの請求又は審査支払機関での資格確認による請求 

訪問看護ステーションからの請求内容を記録する。 

審査支払機関において電子資格確認を行った結果、保険者等の振替又は分割となるレセプトの場合は、振替又    

は分割後の内容に置き換える。 

ａ 訪問看護ステーション情報レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “１”（請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

訪問看護ステーション情報レコード 

「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「訪問看護ステーション情報レコード」を記

録する。 

   注１ 「審査支払機関」には電子資格確認後の審査支払機関コードを記録する。 

    ２ 「訪問看護ステーション名称」には審査支払機関が管理している名称を記録する。 

 

ｂ レセプト共通レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “１”（請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

レセプト共通レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「レセプト共通レコード」を記録する。 

注 レセプトの振替又は分割が行われた場合は、「レセプト番号」及び「レセプト種別」には電子資格確認後の内容を

記録する。 
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ｃ 保険者レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “１”（請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

保険者レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「保険者レコード」を記録する。 

注１ レセプトの振替又は分割が行われた場合は、「保険者番号」、「被保険者資格に係る記号」及び「被保険者資格

に係る番号」には電子資格確認後の内容を記録する。 

２ レセプトの分割が行われた場合は、「実日数」、「合計金額」には電子資格確認後の内容を記録する。 

３ レセプトの振替又は分割が行われた場合の変更後保険者の保険者レコードには、訪問看護ステーションが記録し

た「証明書番号」を記録しない。 

 

ｄ 公費レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “１”（請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

公費レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「公費レコード」を記録する。 

注 レセプトの分割が行われた場合は、「実日数」、「合計金額」には電子資格確認後の内容を記録する。 

 

ｅ 資格確認レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “１”（請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

資格確認レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「資格確認レコード」を記録する。 

注 レセプトの振替又は分割が行われた場合は、「確認区分」及び「枝番」には電子資格確認後の内容を記録する。 

 

ｆ 受診日等レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “１”（請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

受診日等レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「受診日等レコード」を記録する。 

注１ レセプトの分割が行われた場合は、「１日の情報」から「３１日の情報」には電子資格確認後の内容を記録す

る。 

２ レセプトの振替が行われた場合であって、訪問看護ステーションからの請求時に記録されていない場合は、オン

 ライン資格確認等システムにおいて作成した内容を記録する。 

３ レセプトの振替が行われた場合であって、訪問看護ステーションからの請求時に記録されていない場合及び訪問

看護ステーションからの請求時に記録された算定日との差異がある場合は、「１日の情報」から「３１日の情報」

には別表５受診等区分コード“9（請求データの訪問看護療養費レコードに記録された算定日と不一致）”を記録

する。 
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ｇ 窓口負担額レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “１”（請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

窓口負担額レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「窓口負担額レコード」を記録する。 

 

ｈ 災害等レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “１”（請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

災害等レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「災害等レコード」を記録する。 
 

 

 

 

 

ｉ 医療機関・保険医情報レコード 

項目 ﾓｰﾄﾞ 最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 
記録内容 備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “１”（請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

医療機関・保険医情報レコード 

「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「医療機関・保険医情報レコード」を記録す

る。 

 

ｊ 訪問看護指示レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “１”（請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

訪問看護指示レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「訪問看護指示レコード」を記録する。 

 

ｋ 心身の状態レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “１”（請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

心身の状態レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「心身の状態レコード」を記録する。 
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ｌ 傷病名レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “１”（請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

傷病名レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「傷病名レコード」を記録する。 

 

ｍ 利用者情報レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “１”（請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

利用者情報レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「利用者情報レコード」を記録する。 

 

ｎ 情報提供レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “１”（請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

情報提供レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「情報提供レコード」を記録する。 

 

ｏ 特記事項レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “１”（請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

特記事項レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「特記事項レコード」を記録する。 

 

p 専門の研修レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “１”（請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

専門の研修レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「専門の研修レコード」を記録する。 
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q コメントレコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “１”（請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

コメントレコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「コメントレコード」を記録する。 

 

r 訪問看護療養費レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “１”（請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

訪問看護療養費レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「訪問看護療養費レコード」を記録する。 
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（イ） 審査支払機関での資格確認前の訪問看護ステーションからの請求 

審査支払機関における電子資格確認の結果、レセプトの振替又は分割が行われた場合に訪問看護ステーション

からの請求時の内容を記録する。 

a 訪問看護ステーション情報レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 ”５”（資格確認前請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

訪問看護ステーション情報レコード 

「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「訪問看護ステーション情報レコード」を記

録する。 

   注 「訪問看護ステーション名称」には審査支払機関が管理している名称を記録する。 

  

ｂ レセプト共通レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 ”５”（資格確認前請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

レセプト共通レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「レセプト共通レコード」を記録する。 

 

ｃ 保険者レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 ”５”（資格確認前請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

保険者レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「保険者レコード」を記録する。 

 

ｄ 公費レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 ”５”（資格確認前請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

公費レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「公費レコード」を記録する。 

 

ｅ 資格確認レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 ”５”（資格確認前請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

資格確認レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「資格確認レコード」を記録する。 
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ｆ 受診日等レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 ”５”（資格確認前請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

受診日等レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「受診日等レコード」を記録する。 

 

ｇ 窓口負担額レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 ”５”（資格確認前請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

窓口負担額レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「窓口負担額レコード」を記録する。 

 

ｈ 災害等レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 ”５”（資格確認前請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

災害等レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「災害等レコード」を記録する。 
 

 

 

 

 

ｉ 医療機関・保険医情報レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 ”５”（資格確認前請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

医療機関・保険医情報レコード 

「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「医療機関・保険医情報レコード」を記録す

る。 

 

ｊ 訪問看護指示レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 ”５”（資格確認前請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

訪問看護指示レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「訪問看護指示レコード」を記録する。 
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ｋ 心身の状態レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 ”５”（資格確認前請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

心身の状態レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「心身の状態レコード」を記録する。 

 

ｌ 傷病名レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 ”５”（資格確認前請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

傷病名レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「傷病名レコード」を記録する。 

 

ｍ 利用者情報レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 ”５”（資格確認前請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

利用者情報レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「利用者情報レコード」を記録する。 

 

ｎ 情報提供等レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 ”５”（資格確認前請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

情報提供等レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「情報提供等レコード」を記録する。 

 

ｏ 特記事項レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 ”５”（資格確認前請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

特記事項レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「特記事項レコード」を記録する。 

 

p 専門の研修レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 ”５”（資格確認前請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

専門の研修レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「専門の研修レコード」を記録する。 
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q コメントレコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 ”５”（資格確認前請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

コメントレコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「コメントレコード」を記録する。 

 

r 訪問看護療養費レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 ”５”（資格確認前請求データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

訪問看護療養費レコード 
「訪問看護記録条件」に規定する訪問看護ステーション

が記録した「訪問看護療養費レコード」を記録する。 

 

 

ウ 補正データ 

（ア） 審査支払機関での資格確認による補正等 

審査支払機関での電子資格確認による補正の内容を記録する。 

ａ レセプト共通レコードから訪問看護療養費レコードまでの各レコード（資格確認レコードを除く） 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “６”（資格確認補正データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

レセプト共通レコード～訪問看護療養費 

レコード（資格確認レコードを除く。） 

「訪問看護記録条件」に規定する各レコードの電子資格

確認による補正の内容を記録する。 

注１ 資格確認対象のレセプトであって、訪問看護ステーションからの請求時に資格確認レコードが記録されていな

い場合は、オンライン資格確認等システムにおいて作成した内容を記録する。 

２ 訪問看護ステーションからの請求時に受診日等レコードが記録されていない場合は、オンライン資格確認等シ

ステムにおいて作成した内容を記録する。 

３ 訪問看護ステーションからの請求時に受診日等レコードが記録されていない場合及び訪問看護ステーションか

らの請求時に記録された算定日との差異がある場合は、「１日の情報」から「３１日の情報」には別表５受診等

区分コード“9（請求データの訪問看護療養費レコードに記録された算定日と不一致）”を記録する。 
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ｂ 資格確認レコード 

注１ 「負担者種別」から「受給者番号」には電子資格確認後の内容を記録する。 

２ 資格確認対象のレセプトであって、訪問看護ステーションからの請求時に記録されていない場合は、オンライ

ン資格確認等システムにおいて作成した内容を記録する。 

 

ｃ 事由レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “６”（資格確認補正データ）を記録する。 、 

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

レコード識別情報 英数 ２ 固定 “JY”を記録する。 

補正区分 数字 １ 固定 

１  追加の場合、“１”を記録する。 

２  修正の場合、“２”を記録する。 

３  削除の場合、“３”を記録する。 

４ 分割の場合、“４”を記録する。 

５ 復活の場合、“５”を記録する。 

補正対象行番号 数字 ５ 可変 補正の対象となるレコードの行番号を記録する。 

補正対象枝番号 数字 ３ 可変 補正の対象となるレコードの枝番号を記録する。 

予備 英数 200 可変 記録は省略する。 

予備 英数 ２０ 可変 記録は省略する。 

補正後行番号 数字 ５ 可変 補正後のレコードを記録した行番号を記録する。 

補正後枝番号 数字 ３ 可変 補正後のレコードを記録した枝番号を記録する。 

予備 数字 ３０ 可変 記録は省略する。 

  

項目 ﾓｰﾄﾞ 
最大 
ﾊﾞｲﾄ 

項目 
形式 

記録内容 備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “６”（資格確認補正データ）を記録する。 

 行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

レコード識別情報 英数 ２ 固定 “SN”を記録する。  

負担者種別 数字 １ 固定  別表２ 負担者種別コードを記録する。  

確認区分 数字 ２ 固定 別表３ 確認区分コードを記録する。  

保険者番号等（資格

確認） 英数 ８ 可変 保険者番号等を記録する。  確認区分が

「02：審査支

払機関に請求

後 ・ 変 更 な

し 」 又 は

「03：審査支

払機関に請求

後 ・ 確 認 不

能 」 の 場 合

は、訪問看護

ステーション

からの記録内

容と同様に記

録する。 

被保険者資格に係る

記号（資格確認） 

英数 
又は 
漢字 

３８ 可変 
１ 被保険者資格に係る記号を記録する。 

２ 記号が設定されていない保険者の場合及び負担者種
別が公費負担医療である場合は記録を省略する。 

被保険者資格に係る

番号（資格確認） 

英数 
又は 
漢字 

３８ 可変 
１ 被保険者資格に係る番号を記録する。 

２ 負担者種別が公費負担医療である場合は記録を省略
する。 

枝番 英数 ２ 可変 

１ 「枝番」を記録する。 

２ 保険者が後期高齢者医療である場合又は負担者種別
が公費負担医療である場合は、記録を省略する。 

３ 電子資格確認の対象外である者の場合は、記録を省
略する。 

受給者番号 数字 ７ 可変 
１ 受給者番号を記録する。 

２ 負担者種別が医療保険等の場合は記録を省略する。 

予備 数字 １ 可変  記録を省略する。  
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ｄ 資格確認運用レコード 

項目 ﾓｰﾄﾞ 
最大 
ﾊﾞｲﾄ 

項目 
形式 

記録内容 備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “６”（資格確認補正データ）を記録する。 

 行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

レコード識別情報 英数 ２ 固定 “ON”を記録する。  

負担者種別 数字 １ 固定  別表２ 負担者種別コードを記録する。  

資格有効期間（終了） 数字 ８ 可変 

１ 電子資格確認の実施時点において、資格確認レコー
ドの保険者番号等（資格確認）の資格を喪失している
場合は、資格の終了年月日を西暦で記録する。 

２ その他の場合は、記録を省略する。 

 

資格有効期間（開始） 数字 ８ 可変 

１ 電子資格確認の実施時点において、新たに取得した
資格による給付の対象となる場合は、資格の開始年月
日を西暦で記録する。 

２ その他の場合は、記録を省略する。 

 

資格確認マスタ作成日

時 
数字 １２ 可変 

１ 資格確認に使用したマスタの作成日時を記録する。 

２ 資格確認の対象外である者の場合は、記録を省略す
る。 

 

仮払請求等理由 数字 ３０ 可変 

１ 資格喪失後の保険者等への仮払請求の場合は、別表
４ 仮払請求等理由コードを記録する。 

２ 最大１０までの記録とする。 

３ 記録するバイト数は、３の倍数とする。 

４ その他の場合は、記録を省略する。 

 

電子資格確認実施医療

機関等 
数字 １ 可変 

１ 訪問看護ステーションが電子資格確認を導入してい
る場合は“１”を記録する。 

２ その他の場合は、記録を省略する。 

 

予備 英数 100 可変 記録を省略する。  

資
格
喪
失
前 

合計金額 数字 ８ 可変 

資格確認レコードの保険者番号等（資格確認）の資格

喪失が当該指定訪問看護年月の途中であるが、分割対象

外となった場合は、資格喪失前の利用日に算定された内

容の合計金額を記録する。 

負担者種別

コードが

「１」の場

合のみ記録

する。 

予備 数字 ８ 可変 記録を省略する。  

予備 数字 ８ 可変 記録を省略する。  

資
格
喪
失
後 

合計金額 数字 ８ 可変 

資格確認レコードの保険者番号等（資格確認）の資格

喪失が当該指定訪問看護年月の途中であるが、分割対象

外となった場合は、資格喪失後の利用日に算定された内

容の合計金額を記録する。 

負担者種別

コードが

「１」の場

合のみ記録

する。 

予備 数字 ８ 可変 記録を省略する。  

予備 数字 ８ 可変 記録を省略する。  

資格確認使用欄 英数 ５０ 可変 電子資格確認の運用に使用する情報を記録する。  
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（イ） 審査支払機関での補正等 

訪問看護ステーションからの請求内容に対する補正の内容を記録する。 

審査支払機関における電子資格確認の結果、レセプトの振替又は分割が行われた場合は、電子資格確認後の請

求内容に対する補正の内容を記録する。 

ａ レセプト共通レコードから訪問看護療養費レコードまでの各レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “２”（支払決定データ）を記録する。  

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

レセプト共通レコード～訪問看護療養費 

レコード（資格確認レコードを除く。） 

「訪問看護記録条件」に規定する各レコードの補正後の

内容を記録する。 

 

ｂ 事由レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “２”（支払決定データ）を記録する。 、 

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

レコード識別情報 英数 ２ 固定 “JY”を記録する。 

補正区分 数字 １ 固定 

１  追加の場合、“１”を記録する。 

２  修正の場合、“２”を記録する。 

３  削除の場合、“３”を記録する。 

４ 分割の場合、“４”を記録する。 

５ 復活の場合、“５”を記録する。 

補正対象行番号 数字 ５ 可変 補正の対象となるレコードの行番号を記録する。 

補正対象枝番号 数字 ３ 可変 補正の対象となるレコードの枝番号を記録する。 

事由対象項目番号 英数 200 可変 
補正事由を記録する対象となる項目番号（「訪問看護記

録条件」に規定する各レコードの項目位置）を記録する。 

事由コード 英数 ２０ 可変 別表１ 事由コードを記録する。 

補正後行番号 数字 ５ 可変 補正後のレコードを記録した行番号を記録する。 

補正後枝番号 数字 ３ 可変 補正後のレコードを記録した枝番号を記録する。 

予備 数字 ３０ 可変 記録は省略する。 

注 事由対象項目番号は、補正区分が“２”又は“５”で、事由コードの記録がある場合に記録される。 

また、補正事由を記録する対象となる項目番号が、複数ある場合は、「:」で区切り列記する。

事由コードが複数ある場合も、「:」で区切り列記する。 

 
ｃ 資格確認運用レコード 

項目 ﾓｰﾄﾞ 
最大 
ﾊﾞｲﾄ 

項目 
形式 

記録内容 備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “２”（支払決定データ）を記録する。 

 
行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

資格確認運用レコード 第１章－２－（１）－ウ「資格確認運用レコード」の
補正後の内容を記録する。 
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エ 審査運用データ 

審査支払機関による運用で付加する情報を記録する。 

審査運用レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “２”（支払決定データ）を記録する。 、 

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 
 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 
 

レコード識別情報 英数 ２ 固定 “EX”を記録する。 
 

振替先保険者番号 英数 ８ 可変 

１ 保険者番号に振替があった場合、振替先の保険者番号 

を記録する。 

２ その他の場合は、記録を省略する。 

既に廃止した

保険者等の事

務継承先であ

る振替先を記

録する。 

振替先第一公費負担者

番号 
数字 ８ 可変 

１ 第一公費負担者番号に振替があった場合、振替先の第 

一公費負担者番号を記録する。 

２ その他の場合は、記録を省略する。 

振替先第二公費負担者

番号 
数字 ８ 可変 

１ 第二公費負担者番号に振替があった場合、振替先の第 

二公費負担者番号を記録する。 

２ その他の場合は、記録を省略する。 

振替先第三公費負担者

番号 
数字 ８ 可変 

１ 第三公費負担者番号に振替があった場合、振替先の第 

三公費負担者番号を記録する。 

２ その他の場合は、記録を省略する。 

振替先第四公費負担者

番号 
数字 ８ 可変 

１ 第四公費負担者番号に振替があった場合、振替先の第 

四公費負担者番号を記録する。 

２ その他の場合は、記録を省略する。 

予備 数字 １０ 可変 記録を省略する。 
 

単独請求分レセプト区

分 
数字 １ 可変 

１ 併用レセプトで請求され、請求に係るすべての公費レ 

コードの合計金額が０円であり、医療保険のみの請求と

なった場合、“１”を記録する。 

２ その他の場合は、記録を省略する。 

 

予備 数字 １ 可変 記録を省略する。 
 

予備 数字 １ 可変 記録を省略する。 
 

予備 数字 ６ 可変 記録を省略する。 
 

予備 数字 １ 可変 記録を省略する。 
 

審査支払機関使用欄 

英数 

又は 

漢字 

1000 可変 審査支払機関が使用する情報を記録する。 

 

注 審査運用（ＥＸ）レコードは複数レコードに記録し、審査支払機関使用欄のみの記録とする場合がある。 

なお、審査支払機関使用欄のみに記録された場合、枝番号の１の位に「１」を記録する。 

 
 

オ チェックデータ 

  審査支払機関が当該レセプトを識別する情報を記録する。 

レコード管理情報レコード 

 

項目 

 

ﾓｰﾄﾞ 
最大

ﾊﾞｲﾄ 

項目

形式 

 

記録内容 

 

備考 

データ識別 数字 ２ 可変 “２”（支払決定データ）を記録する。 、 

行番号 数字 ５ 可変 レセプト内通し番号を記録する。 

枝番号 数字 ３ 可変 レセプト内通し番号の枝番号を記録する。 

レコード識別情報 英数 ２ 固定 “RC”を記録する。 

管理情報 英数 100 可変 
審査支払機関側が当該レセプトを識別する情報を記録す

る。 
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各種コードに関する事項 
 

別表１ 事由コード 

コ ー ド  
内 容 

（社会保険診療報酬支払基金） （国民健康保険団体連合会） 

Ａ 療養担当規則等に照らし、医学的に保険診療上適

応とならないもの 
不適応 

Ｂ 療養担当規則等に照らし、医学的に保険診療上過

剰・重複となるもの 
過剰 

Ｃ 療養担当規則等に照らし、Ａ・Ｂ以外で医学的に

保険診療上適当でないもの 
重複 

Ｄ 告示・通知の算定要件に合致していないと認めら

れるもの 
不適当、不必要 

Ｆ 固定金額誤り 固定金額誤り 

Ｇ 請求金額誤り 請求金額誤り 

Ｈ 縦計計算誤り 縦計計算誤り 

Ｋ その他 その他 

 

 

別表２ 負担者種別コード 

コ ー ド 名 コ ー ド 内     容 

負担者種別コード 

１ 医療保険、国民健康保険又は後期高齢者医療 

２ 第１公費負担医療 

３ 第２公費負担医療 

４ 第３公費負担医療 

５ 第４公費負担医療 

 

 

別表３ 確認区分コード 

コ ー ド 名 コ ー ド 内     容 

確認区分コード 

０１ 訪問時等 

０２ 

審査支払機関に請求後 

変更なし 

０３ 確認不能 

０４ 振替 

０５ 分割 

０６ レセプト記載の保険者等に請求 

０７ 資格喪失（証回収後） 

０８ 予備 

０９ 枝番特定 
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別表４ 仮払請求等理由コード 

コ ー ド 名 コ ー ド 内     容 

仮払請求等理由コード 

００１ 新資格未登録 

００２ 資格の未加入期間を含む 

００３ 他の審査支払機関への変更 

００４ 
請求データの訪問看護療養費レコードに記録された算定年月日に受診日等

レコードの記録なし又は不一致 

００５ 公費該当（負担金なし） 

００６ 公費該当（負担金あり） 

００７ 高額療養費支給対象（所得区分の変更なし・多数回該当以外） 

００８ 高額療養費支給対象（所得区分の変更あり） 

００９ 高額療養費支給対象（多数回該当） 

０１０ （欠番） 

０１１ 負担割合が異なるレセプト種別への変更 

０１２ 職務上の事由あり 

０１３ 負担金額減免等あり 

０１４ 境界層該当 

０１５ 75歳到達月 

０１６ 国民健康保険分の異なる給付割合 

０１７ （欠番） 

０１８ 振替・分割対象外特記事項 

０１９ 振替・分割可能期間経過後の受付 

０２０ 請求データに窓口負担額レコードの記録なし 

０２１ 負担金額等あり 

０２２ 振替・分割対象外（点数・金額） 

０２３ 振替・分割対象外（レセプト記録内容） 

０２４ 資格の重複期間を含む 

０９８ 資格確認対象外（指定訪問看護年月及び法別） 

０９９ 資格確認対象外（資格喪失以外） 

１００ 本人・家族区分等の誤り 

注 １００番台であるコードについては、社会保険診療報酬支払基金の場合のみ記録する。 
 

 
別表５ 受診等区分コード 

コ ー ド 名 コ ー ド 内     容 

受診等区分コード 

１ 実日数に計上する訪問看護 

２ 実日数に計上しない訪問看護 

９ 請求データの訪問看護療養費レコードに記録された算定年月日と不一致 

 

 


