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抄録： 【目的】保険診療において、病名登録は診療経過の記録であると同時に診療の根拠となるものである。

傷病名には ICD-10、指定難病の告示病名、告示指定難病以外の疾病名(以下、告示以外難病名)、厚生労働省

が提供する傷病名マスターと医療情報システム開発センター発行の標準病名マスターが存在する。先行研究にて

各マスター間で病名に差異があることが明らかになっている。1)そこで、指定難病を中心に再調査した。【方法】

2021年 1月時点で最新の指定難病一覧を厚生労働省ホームページより、告示以外難病名を難病情報センターよ

り入手。標準病名マスターは「標準病名マスター作業班」サイトより最新の病名を検索し、収載状況を把握。また、

その対照表を作成し先行研究と比較した。【結果】指定難病名は 333件、告示以外難病名は 1259件であった。先

行研究以降、両マスターに告示以外難病名が 3件新規追加されていた。一方で病名が各マスターに未登録のも

の、病名が一致しないものや大文字小文字違い等があった。【結論】両マスターに病名が新規追加されており、先

行研究以降の収載状況の整理が出来た。継続的なマスター整備が進められているが指定難病名が未登録の病

名、マスター間での病名の差異は存在するため、保険診療においてこれら統一が必要であると考える。 
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1. はじめに 

日本は医療保険を利用した保険診療が行わ

れているが、保険診療が適切に行われるために

保険医の診療録記載の義務が健康保険法にて

定められている。また、診療録は診療経過の記録

であると同時に診療報酬請求の根拠でもあり、医

師は正確な傷病名を記載する必要がある。1) 

現在、傷病名には世界保健機関（WHO）により

作成された ICD-10に準拠し、厚生労働省が日本

語版を作成した ICD-10、厚生労働省が提供する

医療保険請求に係る傷病名マスターと医療情報

システム開発センター (MEDIS-DC)発行の標準

病名マスター、その他指定難病及び告示以外難

病名が存在する。 

これら傷病名と各マスター間の収載状況を調

査した先行研究にて病名の相違やマスターに未

登録の疾患が存在することが明らかとなっている。

1)近年医療情報の活用が進められている中、医

療用語やコード等の統一は不可欠である。そこで、

先行研究以降の収載状況について再調査を

行った。 

2. 方法 

1) 病名一覧・各マスターの入手 

2021 年 1 月時点で最新の指定難病一覧を厚

生労働省の健康政策の指定難病ページより、告

示以外難病名一覧を難病情報センターのホーム

ページより入手した。また、「標準病名マスター作

業班」サイトより、2021 年 1 月 1 日改訂の MEDIS

標準病名マスターver.5.05 を、「診療情報提供サ

ービスホームページ」より 2020年 12 月 25 日改訂

の「傷病名マスター」を入手した。 

2) 先行研究との比較  

先行研究以降、2020 年 5 月、11 月と 2021 年

1 月時点で指定難病、告示以外難病名と標準病

名マスター、傷病名マスターの間の収載状況を調

査し対照表を作成した。 



 

 

3. 結果 

先行研究以降 11 月時点ではマスター収載状

況に変化は無かった。指定難病名は 333 件、告

示以外難病名は 1259 件であった。難病名、各マ

スターの対照表を表 1 に示す。 

Table.1 難病名、各マスター間との対照表  

告示番号 4

指定難病名 原発性側索硬化症 進行性核上性麻痺

告示病名以外

の指定難病対

象疾病名

原発性側索硬化症 進行性核上性麻痺

病名交換用

コード
B2D4 B08J

　病名管理番

号
20060472 20066118

牽引用語No. 1 1 2 3 4

牽引用語 原発性側索硬化症 進行性核上性麻痺

スチール・リチャード

ソン・オルツェウス

キー病

PSP

STEELE-

RICHARD

SON-

OLSZEW

SKI病

傷病名マス

ター
3352008 3318005

傷病名 原発性側索硬化症 進行性核上性麻痺

難病情報

センター

MEDIS

標準病名

マスター

傷病名マ

スター
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1) 標準病名マスター、傷病名マスター  

2021 年 1 月時点で各マスターに新規登録され

た告示以外指定難病名は「再発寛解型多発性

硬化症」「一次性進行型多発性硬化症」「二次性

進行型多発性硬化症」の 3 件であった。以下、各

マスターの収載状況における課題について述べ

る。まず、各マスターに未登録の告示指定難病は、

「ライソゾーム病」など全 7 件であった。次に、登録

されている病名が同一疾患であっても病名と各マ

スター間で一致しないものや一文字異なるものが

あった。例えば、「アンダースン病」は各マスターに

おいて「アンダーソン病」と表記されていた。次に、

告示以外難病名が索引用語のみに登録されて

いるものがあった。例えば「脈無し病」や「ウェゲナ

ー肉芽腫症」、「高月病」などである。また標準病

名マスターの索引テーブルには存在し、傷病名

マスターにないものが 71 件あった。 

2) 指定難病及び告示以外難病名について  

指定難病名に同一病名が複数登録されている

病名があった。例えば、指定難病の「バージャー

病」は「IgA 腎症」の告示以外難病名に記載され

ていた。 

4. 考察 

各マスターに病名が新規追加されており、継続

的にマスター整備が行われていることが明らかに

なった。一方で、マスターに未登録の病名、病名

が一致しないもの等が存在した。 

病名には別名や同義語が多数存在し、特に難

病は希少な疾患で別名が多いことや今後も新た

な病気が発見される可能性がある。マスター整備

は各領域の班会議や学会にて審議されているが、

全用語を一つに絞ることは困難であると同時に多

大な時間と労力を要する 3) 4) 5)。加えて、指定難

病においても各病名の定義が一部整理されてい

ないものがある。これらが、マスターが一部整理さ

れていない要因の一つであると考えられる。その

ため、新規疾患や既に登録されている疾患の同

義語や別名を新たに登録する際にはその疾患と

紐付けできるよう各専門領域の団体と連携を行う

ことが重要であると考える。また、適切な保険診療、

近年の医療情報の活用の流れにおいてマスター

整備は必須であるが、マスターの作成側、疾患定

義を整理した上で新規登録の要望を出す各専門

領域の団体と双方の協力が必要であると考える。 

5. 結語 

継続的にマスター整備が進められていることが

明らかとなった。一方、各マスター間で病名の差

異が残っているため改善が必要である。各関係

団体が連携し、差異を無くすような仕組みを構築

することが望まれる。 
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