
項番 コード 項目名 データ型(属性) 最大文字数 項目値の範囲 入力値の範囲 入力形式 コード値
1 保険者番号 文字列（全角） 20 なし
2 被保険者記号 文字列（全角） 20 なし
3 被保険者番号 文字列（全角） 42 なし
4 被保険者個人単位枝番 文字列（半角） 2 半角数字
5 資格取得年月日 文字列（半角） 8 半角数字
6 姓(フリガナ) 文字列（全角） 30 なし
7 名(フリガナ) 文字列（全角） 30 なし
8 姓 文字列（全角） 30 なし
9 名 文字列（全角） 30 なし
10 以前の登録氏名 姓(フリガナ) 文字列（全角） 30 なし
11 以前の登録氏名 名(フリガナ) 文字列（全角） 30 なし
12 以前の登録氏名 姓 文字列（全角） 30 なし
13 以前の登録氏名 名 文字列（全角） 30 なし
14 郵便番号 文字列（半角） 7 半角数字
15 都道府県 文字列（全角） 4 なし
16 市区町村 文字列（全角） 20 なし
17 丁目番地等 文字列（全角） 200 なし
18 生年月日 文字列（半角） 8 半角数字

19 性別 1～2
1:男性
2:女性

20 出生地 都道府県 文字列（全角） 4 なし
21 出生地 市区町村 文字列（全角） 20 なし

22 家族歴 1～3
1:1.あり
2:2.なし
3:3.不明

23 続柄 文字列（全角） 50 なし
24 発症時期 文字列（半角） 6 半角数字

25 身体障害者手帳 1～2
1:1.なし
2:2.あり

26 等級(身体障害者手帳) 1～6

1:1級
2:2級
3:3級
4:4級
5:5級
6:6級

27 療育手帳 1～2
1:1.なし
2:2.あり

28
精神障害者保健福祉手帳(障
害者手帳)

1～2
1:1.なし
2:2.あり

29 等級(障害者手帳) 1～3
1:1級
2:2級
3:3級

30
人工呼吸器等装着者認定基
準に該当

1～3
1:1.する
2:2.しない
3:3.不明

31 1030001 診断のカテゴリー 1～3

1:Definite 1：Ａのほか、Ｂ-1（iまたは
ii）またはＢ-2（i ～ v）、およびＢ-3の
活動期または寛解期の項目に該当
し、Ｃ.鑑別診断において全て除外可
2:Definite 2：Ａと、切除手術により肉
眼的および組織学的に本症に特徴
的な所見を認め、Ｃ.鑑別診断におい
て全て除外可
3:いずれにも該当しない

32 1030002
Ａ．主要所見（新規） 臨床症
状 持続性又は反復性の粘
血・血便、あるいはその既往

1～2

新規のみ。

1:1.あり
2:2.なし

33 1030003
Ｂ．検査所見（新規） 1.内視鏡
検査 検査実施

1～2

新規のみ。

1:1.実施
2:2.未実施

34 1030004
Ｂ．検査所見（新規） 1.内視鏡
検査 検査日

文字列（半角） 8 半角数字
新規のみ。

35 1030005
Ｂ．検査所見（新規） 1.内視鏡
検査 （i）以下のいずれかを認
める。

1～5

新規のみ。

1:びまん性連続性病変
2:血管透見像消失
3:粗ぞう又は細顆粒状粘膜
4:易出血性（接触出血）
5:粘血膿性分泌物付着

36 1030006
Ｂ．検査所見（新規） 1.内視鏡
検査 （ii）以下のいずれかを
認める。

1～2

新規のみ。

1:多発性びらん・潰瘍
2:偽ポリポーシス

37 1030007
Ｂ．検査所見（新規） 2.注腸Ｘ
線造影検査 検査実施

1～2

新規のみ。

1:1.実施
2:2.未実施

38 1030008
Ｂ．検査所見（新規） 2.注腸Ｘ
線造影検査 検査日

文字列（半角） 8 半角数字
新規のみ。

39 1030009
Ｂ．検査所見（新規） 2.注腸Ｘ
線造影検査 詳細

1～5

新規のみ。

1:（i）粗ぞう又は細顆粒状粘膜のびま
ん性変化を認める
2:（ii）多発性びらん・潰瘍を認める
3:（iii）偽ポリポーシス認める
4:（iv）連続性病変を認める
5:（v）その他

40 1030010
Ｂ．検査所見（新規） 2.注腸Ｘ
線造影検査 詳細　その他

1～2

新規のみ。

1:ハウストラ消失（鉛管像）を認める
2:腸管の狭小・短縮を認める

41 1030011
Ｂ．検査所見（新規） 3.生検組
織学的検査 検査実施

1～2

新規のみ。

1:1.実施
2:2.未実施



42 1030012
Ｂ．検査所見（新規） 3.生検組
織学的検査 検査日

文字列（半角） 8 半角数字
新規のみ。

43 1030013
Ｂ．検査所見（新規） 3.生検組
織学的検査 異形成
（dysplasia）・癌を認める

1～2

新規のみ。

1:1.該当
2:2.非該当

44 1030014
Ｂ．検査所見（新規） 3.生検組
織学的検査 活動期

1～4

新規のみ。

1:びまん性炎症性細胞浸潤
2:陰窩膿瘍
3:高度な杯細胞の減少
4:びらん

45 1030015
Ｂ．検査所見（新規） 3.生検組
織学的検査 寛解期

1～2

新規のみ。

1:腺の配列異常（蛇行・分岐）
2:萎縮

46 1030016
Ｃ．鑑別診断（新規） 以下の
疾病を鑑別し、全て除外でき
る。

1～3

新規のみ。

1:1.全て除外可
2:2.除外不可
3:3.不明

47 1030017
Ｃ．鑑別診断（新規） 除外で
きた疾病を選択する。

1～7

新規のみ。

1:1.感染性腸炎
2:2.クローン病
3:3.放射線照射性大腸炎
4:4.薬剤性大腸炎
5:5.リンパ濾胞増殖症
6:6.虚血性大腸炎
7:7.腸型ベーチェット

48 1030018
Ｃ．鑑別診断（新規） 除外で
きた疾病を選択する。 1.感染
性腸炎

1～6

新規のみ。

1:a.細菌性赤痢
2:b.アメーバ性大腸炎
3:c.サルモネラ腸炎
4:d.カンピロバクタ腸炎
5:e.大腸結核
6:f.クラミジア腸炎

49 1030019
Ｃ．鑑別診断（新規） 糞便病
原性微生物検出 検査実施

1～2

新規のみ。

1:1.実施
2:2.未実施

50 1030020
Ｃ．鑑別診断（新規） 糞便病
原性微生物検出 検査日

文字列（半角） 8 半角数字
新規のみ。

51 1030021
Ｃ．鑑別診断（新規） 糞便病
原性微生物検出 病原性微生
物検出

1～2

新規のみ。

1:1.あり
2:2.なし

52 1030022
潰瘍性大腸炎の重症度分類
重症度判定日

文字列（半角） 8 半角数字

53 1030023
潰瘍性大腸炎の重症度分類
重症度

1～4

1:1.軽症
2:2.中等症
3:3.重症
4:4.劇症

54 1030024 臨床症状 検査実施 1～2
1:1.実施
2:2.未実施

55 1030025 臨床症状 検査日 文字列（半角） 8 半角数字

56 1030026 臨床症状 ① 排便回数 1～4

1:1) 6回/日以上
2:2) 5回/日
3:3) 4回/日以下
4:4) 不明

57 1030027 臨床症状 ② 顕血便 1～3
1:1.（+++）以上
2:2.（++）
3:3.（+）～（-）

58 1030028
臨床症状 ③ 発熱（37.5℃以
上）

1～2
1:1.あり
2:2.なし

59 1030029
臨床症状 ④ 頻脈（90/分以
上）

1～2
1:1.あり
2:2.なし

60 1030030
臨床症状 ⑤ 貧血（ヘモグロ
ビン10.0g/dL以下）

1～2
1:1.あり
2:2.なし

61 1030031 臨床症状 ⑥-1赤沈 1～3
1:1) 30 mm/hr以上
2:2) 30 mm/hr未満、正常上限超え
3:3) 正常

62 1030032 臨床症状 ⑥-2 CRP 1～3
1:1) 3.0 mg/dL以上
2:2) 3.0 mg/dL未満、正常上限超え
3:3) 正常

63 1030033 臨床症状 腹部 自発痛 1～2
1:1.あり
2:2.なし

64 1030034
症状の概要、経過、特記すべ
き事項など

文字列（全角） 500 なし

65 1030035
患者背景、合併症等 理学所
見 身長

数字（半角） 4 0～999.9 小数

66 1030036
患者背景、合併症等 理学所
見 体重

数字（半角） 4 0～999.9 小数

67 1030037
患者背景、合併症等 理学所
見 脈拍

数字（半角） 3 0～999 整数

68 1030038
患者背景、合併症等 理学所
見 体温

数字（半角） 3 0～99.9 小数

69 1030039
患者背景、合併症等 血液検
査 白血球

数字（半角） 5 0～99999.9 小数

70 1030040
患者背景、合併症等 血液検
査 赤血球

数字（半角） 3 0～99.9 小数

71 1030041
患者背景、合併症等 血液検
査 ヘモグロビン

数字（半角） 3 0～99.9 小数

72 1030042
患者背景、合併症等 血液検
査 血小板

数字（半角） 4 0～999.9 小数

73 1030043
患者背景、合併症等 血液検
査 赤沈（1時間）

数字（半角） 3 0～99.9 小数



74 1030044
患者背景、合併症等 血液検
査 CRP

数字（半角） 3 0～99.9 小数

75 1030045
患者背景、合併症等 血液検
査 総蛋白

数字（半角） 3 0～99.9 小数

76 1030046
患者背景、合併症等 血液検
査 アルブミン

数字（半角） 3 0～99.9 小数

77 1030047
患者背景、合併症等 生活
歴・既往歴 喫煙

1～4

1:1.現在の喫煙
2:2.過去の喫煙
3:3.なし
4:4.不明

78 1030048
患者背景、合併症等 生活
歴・既往歴 虫垂切除歴

1～2
1:1.あり
2:2.なし

79 1030049
患者背景、合併症等 罹患部
位 年月日

文字列（半角） 8 半角数字

80 1030050
患者背景、合併症等 罹患部
位 罹患部位

1～4

1:1.全大腸炎型（脾彎曲部をこえる）
2:2.左側大腸炎型
3:3.直腸炎型
4:4.右側型（分節型）

81 1030051
患者背景、合併症等 罹患部
位 虫垂病変

1～2
1:1.あり
2:2.なし

82 1030052
患者背景、合併症等 罹患部
位 難治性の該当

1～3
1:1.あり
2:2.なし
3:3.不明

83 1030053
患者背景、合併症等 罹患部
位 難治性の該当 種類

1～3
1:1.ステロイド抵抗性
2:2.ステロイド依存性
3:3.頻回の再燃又は慢性持続

84 1030054
患者背景、合併症等 合併症
腸管合併症

1～3
1:1.あり
2:2.なし
3:3.不明

85 1030055
患者背景、合併症等 合併症
腸管合併症 種類

1～8

1:1.大量出血
2:2.穿孔
3:3.中毒性巨大結腸症
4:4.狭窄
5:5.癌・dysplasia
6:6.CMV感染
7:7.C.difficile感染
8:8.その他の腸管合併症 ＊8を選択
の場合、特記事項に記入

86 1030056
患者背景、合併症等 合併症
腸管合併症 部位

文字列（全角） 50 なし

87 1030057
患者背景、合併症等 合併症
腸管外合併症

1～3
1:1.あり
2:2.なし
3:3.不明

88 1030058
患者背景、合併症等 合併症
腸管外合併症 種類

1～9

1:1.関節病変
2:2.皮膚病変
3:3.眼病変
4:4.原発性硬化性胆管炎
5:5.自己免疫性膵炎
6:6.IgG4関連疾患
7:7.成長障害
8:8.骨粗鬆症
9:9.その他の腸管外合併症 ＊9を選
択の場合、特記事項に記入

89 1030059
近親者の発症者の有無（新
規） 潰瘍性大腸炎家系内発
生

1～3

新規のみ。

1:1.あり
2:2.なし
3:3.不明

90 1030060
近親者の発症者の有無（新
規） 潰瘍性大腸炎家系内発
生 ありの場合

1～3

新規のみ。

1:1親等
2:2親等
3:3親等以上

91 1030061
近親者の発症者の有無（新
規） 潰瘍性大腸炎家系内発
生 ありの場合 1親等の場合

1～2

新規のみ。

1:1.親
2:2.子

92 1030062
近親者の発症者の有無（新
規） 潰瘍性大腸炎家系内発
生 ありの場合 2親等の場合

1～3

新規のみ。

1:1.兄弟姉妹
2:2.祖父母
3:3.孫

93 1030063
近親者の発症者の有無（新
規） クローン病家系内発生

1～3

新規のみ。

1:1.あり
2:2.なし
3:3.不明

94 1030064
近親者の発症者の有無（新
規） クローン病家系内発生
ありの場合

1～3

新規のみ。

1:1親等
2:2親等
3:3親等以上

95 1030065
近親者の発症者の有無（新
規） クローン病家系内発生
ありの場合 1親等の場合

1～2

新規のみ。

1:1.親
2:2.子

96 1030066
近親者の発症者の有無（新
規） クローン病家系内発生
ありの場合 2親等の場合

1～3

新規のみ。

1:1.兄弟姉妹
2:2.祖父母
3:3.孫

97 1030067
病態（更新申請時のみ記載）
臨床経過

1～6

更新のみ。

1:1.初回発作
2:2.再燃緩解
3:3.慢性持続
4:4.急性電撃
5:5.なし
6:6.不明



98 1030068
病態（更新申請時のみ記載）
過去1年の入院回数

数字（半角） 3 0～999 整数
更新のみ。

99 1030069
病態（更新申請時のみ記載）
術後

1～2

更新のみ。

1:1.該当
2:2.非該当

100 1030070
病態（更新申請時のみ記載）
術後 該当の場合

1～3

更新のみ。

1:1.大腸全摘出
2:2.結腸（亜）全摘
3:3.その他

101 1030071
治療その他 1.内科的治療 内
科的治療の実施有無

1～2
1:1.実施
2:2.未実施

102 1030072
治療その他 1.内科的治療 ス
テロイド

1～2
1:1.あり
2:2.なし

103 1030073
治療その他 1.内科的治療 ス
テロイド 種類

1～3
1:1.内服
2:2.局所療法
3:3.点滴静注

104 1030074
治療その他 1.内科的治療 5-
ASA製剤

1～2
1:1.あり
2:2.なし

105 1030075
治療その他 1.内科的治療 5-
ASA製剤 種類

1～2
1:1.内服
2:2.局所療法

106 1030076
治療その他 1.内科的治療 免
疫調節薬

1～2
1:1.あり
2:2.なし

107 1030077
治療その他 1.内科的治療 免
疫調節薬 種類

1～2
1:1.AZA
2:2.6-MP

108 1030078
治療その他 1.内科的治療 カ
ルシニューリン阻害剤

1～2
1:1.あり
2:2.なし

109 1030079
治療その他 1.内科的治療 カ
ルシニューリン阻害剤 種類

1～2
1:1.Tacrolimus
2:2.Cyclosporin A

110 1030080
治療その他 1.内科的治療 抗
TNFα抗体製剤

1～2
1:1.あり
2:2.なし

111 1030081
治療その他 1.内科的治療
JAK阻害薬

1～2
1:1.あり
2:2.なし

112 1030082
治療その他 1.内科的治療 抗
IL-12/23抗体

1～2
1:1.あり
2:2.なし

113 1030083
治療その他 1.内科的治療 ベ
ドリズマブ

1～2
1:1.あり
2:2.なし

114 1030084
治療その他 1.内科的治療 カ
ロテグラストメチル

1～2
1:1.あり
2:2.なし

115 1030085
治療その他 1.内科的治療 中
心静脈栄養

1～2
1:1.あり
2:2.なし

116 1030086
治療その他 1.内科的治療 血
球成分除去療法

1～2
1:1.あり
2:2.なし

117 1030087
治療その他 1.内科的治療 そ
の他の治療

1～2
1:1.あり
2:2.なし

118 1030088
治療その他 2.外科的治療 外
科的治療の実施有無

1～2
1:1.実施
2:2.未実施

119 1030089
治療その他 2.外科的治療 手
術理由

1～9

1:1.大量出血
2:2.巨大結腸症
3:3.癌
4:4.穿孔
5:5.重症
6:6.劇症
7:7.難治
8:8.腸管外合併症
9:9.その他

120 1030090
治療その他 2.外科的治療 手
術日・術式 1回目 手術日

文字列（半角） 8 半角数字

121 1030091
治療その他 2.外科的治療 手
術日・術式 1回目 術式(1)

1～4

1:1.大腸全摘
2:2.結腸（亜）全摘
3:3.残存直腸切除
4:4.その他 ＊4を選択の場合、特記事
項に記入

122 1030092
治療その他 2.外科的治療 手
術日・術式 1回目 術式(2)

1～4

1:1.回腸囊肛門吻合
2:2.回腸囊肛門管吻合
3:3.回腸直腸吻合
4:4.その他 ＊4を選択の場合、特記事
項に記入

123 1030093
治療その他 2.外科的治療 手
術日・術式 1回目 術式(3)

1～3

1:1.回腸人工肛門造設
2:2.回腸人工肛門閉鎖
3:3.その他 ＊3を選択の場合、特記事
項に記入

124 1030094
治療その他 2.外科的治療 手
術日・術式 2回目 手術日

文字列（半角） 8 半角数字

125 1030095
治療その他 2.外科的治療 手
術日・術式 2回目 術式(1)

1～4

1:1.大腸全摘
2:2.結腸（亜）全摘
3:3.残存直腸切除
4:4.その他 ＊4を選択の場合、特記事
項に記入

126 1030096
治療その他 2.外科的治療 手
術日・術式 2回目 術式(2)

1～4

1:1.回腸囊肛門吻合
2:2.回腸囊肛門管吻合
3:3.回腸直腸吻合
4:4.その他 ＊4を選択の場合、特記事
項に記入

127 1030097
治療その他 2.外科的治療 手
術日・術式 2回目 術式(3)

1～3

1:1.回腸人工肛門造設
2:2.回腸人工肛門閉鎖
3:3.その他 ＊3を選択の場合、特記事
項に記入

128 1030098
治療その他 2.外科的治療 手
術日・術式 3回目 手術日

文字列（半角） 8 半角数字

129 1030099
治療その他 2.外科的治療 手
術日・術式 3回目 術式(1)

1～4

1:1.大腸全摘
2:2.結腸（亜）全摘
3:3.残存直腸切除
4:4.その他 ＊4を選択の場合、特記事
項に記入



130 1030100
治療その他 2.外科的治療 手
術日・術式 3回目 術式(2)

1～4

1:1.回腸囊肛門吻合
2:2.回腸囊肛門管吻合
3:3.回腸直腸吻合
4:4.その他 ＊4を選択の場合、特記事
項に記入

131 1030101
治療その他 2.外科的治療 手
術日・術式 3回目 術式(3)

1～3

1:1.回腸人工肛門造設
2:2.回腸人工肛門閉鎖
3:3.その他 ＊3を選択の場合、特記事
項に記入

132 602
人工呼吸器に関する事項 使
用の有無

1 1:1.あり

133 603
人工呼吸器に関する事項 開
始時期

文字列（半角） 6 半角数字

134 604
人工呼吸器に関する事項 離
脱の見込み

1～2
1:1.あり
2:2.なし

135 605
人工呼吸器に関する事項 種
類

1～2
1:1.気管切開孔を介した人工呼吸器
2:2.鼻マスク又は顔マスクを介した人
工呼吸器

136 606
人工呼吸器に関する事項 施
行状況

1～4

1:1.間欠的施行
2:2.夜間に継続的に施行
3:3.一日中施行
4:4.現在は未施行

137 607
人工呼吸器に関する事項 生
活状況 食事

1～3
1:自立
2:部分介助
3:全介助

138 608
人工呼吸器に関する事項 生
活状況 車椅子とベッド間の移
動

1～4

1:自立
2:軽度介助
3:部分介助
4:全介助

139 609
人工呼吸器に関する事項 生
活状況 整容

1～2
1:自立
2:部分介助/不可能

140 610
人工呼吸器に関する事項 生
活状況 トイレ動作

1～3
1:自立
2:部分介助
3:全介助

141 611
人工呼吸器に関する事項 生
活状況 入浴

1～2
1:自立
2:部分介助/不可能

142 612
人工呼吸器に関する事項 生
活状況 歩行

1～4

1:自立
2:軽度介助
3:部分介助
4:全介助

143 613
人工呼吸器に関する事項 生
活状況 階段昇降

1～3
1:自立
2:部分介助
3:不能

144 614
人工呼吸器に関する事項 生
活状況 着替え

1～3
1:自立
2:部分介助
3:全介助

145 615
人工呼吸器に関する事項 生
活状況 排便コントロール

1～3
1:自立
2:部分介助
3:全介助

146 616
人工呼吸器に関する事項 生
活状況 排尿コントロール

1～3
1:自立
2:部分介助
3:全介助

147 医療機関名 文字列（全角） 50 なし
148 医療機関所在地 文字列（全角） 300 なし
149 電話番号 文字列（全角） 14 なし
150 医師の氏名 文字列（全角） 61 なし
151 指定医番号 文字列（半角） 20 半角英数
152 記載年月日 文字列（半角） 8 半角数字
153 診断年月日 文字列（半角） 8 半角数字

154 申請種別 1～2
1:新規
2:更新

155 添付資料 1～2
1:あり
2:なし

156 告示番号 文字列（半角） 11 半角数字
157 告示番号枝番 文字列（半角） 2 半角数字
158 バージョン 文字列（全角） 10 なし
159 受給者番号 文字列（半角） 7 半角数字

160 認定結果 1～2
1:認定
2:不認定


