
レ セ 電 通 信 歯 30009 号  

平 成 3 0 年 5 月 3 1 日  

 

レセプト電算処理歯科システム関係メーカー等 各位 

 

支 払 基 金 シ ス テ ム 部 

国 保 中 央 会医 療 保険部 

 

 
日付等の記録が必要なコメントコードチェックの変更について 

 

 このことにつきましては、年月日の日付情報及び時分の時間情報に係るコメ

ントの入力誤りを防止する観点から、平成 30 年 5 月請求分より「L3431：日付

等コメントの記録誤り」のチェックを実施しているところです。 

 しかしながら、コメントの汎用性に鑑み、平成 30 年 6 月請求分より、当分

の間、下記の１とおり対象のコメントを限定して実施します。 

なお、日付情報及び時間情報に係るコメントの記録については、下記の２及

び３にご留意上、適正に記録願います。 

 

記  
 
１ 対象コメントコード  

コメント 
コード 

コメント文 

840000136 標準負担額経過措置（精神）入院年月日：平成   年   月   日  

840000140 標準負担額経過措置（精神）入院年月日：昭和   年   月   日  

 
 

  



２ 日付等の記録が必要なコメントコード記録における留意点  
 ⑴ 日付及び時間等でのパターン分け  

日付区分 日付区分の意味 留意点 

00 －  －  

03 日  日：1～ 31 の範囲内 

04 月  月：1～ 12 の範囲内 

05 月日  実在する月日 

06 年月  実在する年月 

07 年月日  実在する年月日 

09 日時  日：1～ 31 の範囲内 

10 日時分  日：1～ 31 の範囲内 

11 月日時  実在する月日 

12 月日時分 実在する月日 

13 年月日時 実在する年月日 

14 日～日  日：1～ 31 の範囲内 

 

 ⑵ 元号でのパターン分け 

元号区分 
元号区分
の意味 

留意点 

0 －  －  

1 明治  明治 1 年 9 月 8 日～明治 45 年 7 月 29 日の範囲内 

2 大正  大正 1 年 7 月 30 日～大正 15 年 12 月 24 日の範囲内 

3 昭和  昭和 1 年 12 月 25 日～昭和 64 年 1 月 7 日の範囲内 

4 平成  平成 1 年 1 月 8 日以降 

 

３ 日付区分及び元号区分の設定内容について 

  別添をご参考願います。 

   



別添
日付区分及び元号区分の設定内容

コメントコード 漢字名称 日付区分 元号区分

840000001 電話再診（　　回） 0 0
840000003 　　月　　日まで乳幼児 5 0
840000004 　　月　　日まで幼児 5 0
840000005 小児特定第１回目カウンセリング　　　月　　日 5 0
840000006 退院時　　　日分投薬 0 0
840000007 人工腎臓導入期　　　年　　月　　日 7 4
840000008 連続携行式腹膜灌流導入期　　　年　　月　　日 7 4
840000011 傷病手当金意見書交付　　　年　　月　　日 7 4
840000012 （相続）傷病手当金意見書交付　　　年　　月　　日 7 4
840000013 退　院　　　年　　月　　日 7 4
840000014 再入院　　　年　　月　　日 7 4
840000015 外泊　　　日 3 0
840000016 外泊　　　日～　　日 14 0
840000018 （重環）　　　日～　　日 14 0
840000019 出生時体重（　　　　ｇ） 0 0
840000020 救急医療管理入院　　　年　　月　　日 7 4
840000021 救命救急入院　　　年　　月　　日 7 4
840000022 前回歯科矯正診断料算定　　　年　　月　　日 7 4
840000023 歯科矯正管理料算定　　　年　　月　　日 7 4
840000024 動的処置算定　　　年　　月　　日 7 4
840000025 動的処置開始　　　年　　月　　日 7 4
840000026 マルチブラケット法開始　　　年　　月　　日 7 4
840000028 時間外　　　月　　日　　時　　分 12 0
840000029 時間外特例　　　月　　日　　時　　分 12 0
840000030 休日　　　月　　日 5 0
840000031 深夜　　　月　　日　　時　　分 12 0
840000032 血糖自己測定の回数（　　　回） 0 0
840000033 入院時一部負担金減額認定証（有効期間の始期）　　　年　　月　　日 7 4
840000034 骨髄移植実施日　　　年　　月　　日 7 4
840000038 特定薬剤治療管理料初回算定　　　年　　月 6 4
840000039 往診　　　日 3 0
840000040 薬剤支給　　　日分 0 0
840000041 在宅自己腹膜灌流指導管理（　　回） 0 0
840000042 手術　　　日 3 0
840000043 植皮の範囲（　　％） 0 0
840000044 （緊検）　　　日　　時 9 0
840000045 発症　　　月　　日 5 0
840000046 通院精神療法実施　　　　分 0 0
840000047 心身医学療法実施　　　　分 0 0
840000049 （精隔）　　　日～　　日 14 0
840000050 退院患者継続訪問指導料算定　　　日 3 0
840000051 退院時共同指導加算算定　　　日 3 0
840000052 診療情報提供料算定　　　日 3 0
840000053 退院時指導料算定　　　日 3 0
840000054 （退リハ）　　　日 3 0
840000055 退院前訪問指導料算定　　　日 3 0
840000056 算定開始　　　年　　月　　日 7 4
840000057 病棟移動　　　日 3 0
840000058 　　　日 3 0
840000059 　　　月　　日 5 0
840000060 　　　年　　月 6 4
840000061 　　　年　　月　　日 7 4
840000062 　　　回 0 0
840000063 　　　　分 0 0
840000064 　　　時　　分 8 0
840000065 　　　日～　　日 14 0
840000066 訪問診療　　　日 3 0
840000067 初診料算定　　　日 3 0
840000068 動脈血酸素濃度分圧　　　Ｔｏｒｒ 0 0
840000069 動脈血酸素飽和度　　　　％ 0 0
840000070 インターフェロン投与開始　　　日 3 0
840000071 （緊画）　　　日　　時 9 0
840000072 　　日　　　　　床から　　　　床 3 0
840000073 訪問看護指示料算定　　　日 3 0
840000074 　　　日　　時 9 0
840000075 受傷日　　　月　　日 5 0
840000076 治療開始日　　　月　　日 5 0
840000077 臓器移植　　　月　　日 5 0



コメントコード 漢字名称 日付区分 元号区分

840000078 療養費同意書交付　　　年　　月　　日 7 4
840000079 精神科退院前訪問指導料算定　　　日 3 0
840000080 精神科急性期治療病棟入院料算定開始　　　日 3 0
840000081 治験期間外実施日　　　日 3 0
840000082 患者体重　　　　　　　ｇ 0 0
840000083 皮膚潰瘍Ｓｈｅａ分類　　度 0 0
840000084 改訂長谷川式簡易知能評価スケール合計　　　点 0 0
840000085 初回実施　　　月　　日 5 0
840000086 通算実施回数（　　回） 0 0
840000087 前回実施　　　月　　日 5 0
840000088 入　院　　　年　　月　　日 7 4
840000089 高カロリー静脈栄養法開始　　　月　　日 5 0
840000090 手術予定　　　月　　日 5 0
840000091 評価　　　日 3 0
840000092 他（受診日数：　　日） 0 0
840000093 対象調剤　　　年　　月　　日 7 4
840000094 投薬日数　　　　日分 0 0
840000095 服薬期間中指導　　　月　　日 5 0
840000096 実施日数　　　日 0 0
840000097 初回算定　　　月　　日 5 0
840000098 第１回目治療管理　　　月　　日 5 0
840000099 検査日　　　日 3 0
840000100 電子媒体保存撮影　　　回 0 0
840000101 急性増悪　　　月　　日 5 0
840000102 在宅患者訪問薬剤管理指導日　　　日 3 0
840000103 ＡＤＬ　　　点 0 0
840000104 小児特定第１回目カウンセリング　　　年　　月　　日 7 4
840000105 　　　時　　分～　　時　　分 15 0
840000106 薬剤服用歴管理指導料算定日　　　日 3 0
840000107 後期高齢者薬剤服用歴管理指導料算定日　　　日 3 0
840000108 服薬期間中情報提供日　　　月　　日 5 0
840000109 服薬管理支援日　　　日 3 0
840000110 退院時共同指導日　　　日 3 0
840000111 文書等提供　　　年　　月　　日 7 4
840000112 精神科急性期治療病棟入院料算定開始　　　年　　月　　日 7 4
840000113 （緊検）　　　日　　時　　分 10 0
840000114 （緊画）　　　日　　時　　分 10 0
840000115 　　　日　　時　　分 10 0
840000117 補管算定　　　年　　月　　日 7 4
840000118 直接歯髄覆罩算定　　　年　　月　　日 7 4
840000119 非侵襲性歯髄覆罩算定　　　年　　月　　日 7 4
840000120 歯面清掃２回目以降（前回算定　　　年　　月） 6 4
840000121 ＭＭＧ　　　日 3 0
840000122 ＣｈＢ　　　日 3 0
840000123 ＧｏＡ　　　日 3 0
840000124 Ｐｔｇ　　　日 3 0
840000125 療養病棟入院期間　　　日～　　日 14 0
840000126 ＡＤＬａ　ベッド上の可動性　　　点 0 0
840000127 ＡＤＬｂ　移乗　　　点 0 0
840000128 ＡＤＬｃ　食事　　　点 0 0
840000129 ＡＤＬｄ　トイレの使用　　　点 0 0
840000130 出血量　　　　　　　　　ｍｌ 0 0
840000131 　　日　　時　　分　開始 10 0
840000132 　　日　　時　　分　終了 10 0
840000133 造血幹細胞移植実施日　　　年　　月　　日 7 4
840000134 療養病床入院期間　　　日～　　日 14 0
840000136 標準負担額経過措置（精神）入院年月日：平成　　　年　　月　　日 7 4
840000137 かかりつけ薬剤師指導料算定日　　　日 3 0
840000138 かかりつけ薬剤師包括管理料算定日　　　日 3 0
840000139 内服薬が減少する前後の種類数（前　　　種類）（後　　　種類） 0 0
840000140 標準負担額経過措置（精神）入院年月日：昭和　　　年　　月　　日 7 3
840000141 歯技工２：預かり日　　　日、装着日　　　日 14 0


