
PHR協会 IHMS委員会議事録（案）
日時：2017年５月25日（木） 15:00 – 17:00　場所：フクダ電子会議室　＋　Web会議
出席者：　鈴木淳夫、藤井田（ISOLA）、大林、森口　記
Web側：細羽、毛利（淳風会）、（順不同・敬称略）
１． 議事（以下、森口司会）
（1） 4月2６日の議事録案を確認した（全員）。
（2） 事務局からの連絡事項：

6月17日13時～17時に、PHR協会の拡大戦略委員会を下記のメンバーで行う。

主なテーマ：医療連携のビジネスモデルについて
参加者：PHR協会理事・監事、

団体会員、医師個人会員4名（一名は残念ながら所用により不参加）、
その他、IT・情報セキュリテイに詳しい特別のゲストも参加していただきます。
（3） 統合健診システムの動作確認結果とＩＨＭＳ委員会の「今期の取り纏め」について
・4月12日13時～17時、大林開発のシステムをIHE協会の会議室を借用してIHMS委員会で確認を行った。

・前回IHMS委員会(4月25日)にその時の成果も含めて、ＩＨＭＳ委員会の今期の取り纏めの検討を行い、「健康管理情報連携の標準化レポート」として、とりまとめるとして、細羽より提案があった。

・織田から前回会議（4月45日）のあと、産業医システムの価格例の情報があり、某社にて、「産業医システムは250万円から700万円でFilemakerPro作られてている。メールで情報を提供するベンダ―があるとのことであった。産業医システムをブラウザで実現できると、極めて安価に連会が可能になるとの期待が持たれた。

（4） ＩＨＭＳ委員会の今期の取り纏め
・「健康管理情報連携の標準化レポート」について、
1 　「別冊１．健診結果データ詳細仕様書」に下記を追加

　添付データとして、詳細データをEXCELシートとして公開する。

（EXCELシートは大林担当、PHR協会でHPへ掲示する。）
１．概要　（中身について、大林担当）
6.2 「健康診断結果報告書規格V1.0」の統合健康管理システムへの実装への課題と留意事項

　　（今回のIHMS委員会で、次々ページのように決定した。）
次回は、6月29日（木)15時～17時　　場所：フクダ電子会議室　＋　Web会議
―以上―
健康管理情報連携の標準化レポート
目次（案）
1. 健康管理情報連携の標準化の目的
2．統合健康管理情報の概要

3．健康管理情報交換の標準化
3.1 IHE仕様による標準化

3.2 標準データ交換様式

3.3 可搬型媒体による連携

4. 健診情報交換のユースケース

4.1 健診依頼

4.2 健診結果取得

5. 健診データ仕様の標準化

6. 健診データ仕様の実装の試み

6.1　実装に至る経緯

6.2「健康診断結果報告書規格V1.0」の統合健康管理システムへの実装への課題と留意事項

7. 産業保健分野における個人情報保護と安全管理

付録１．健診結果データ詳細仕様書
1. 概要
2．仕様定義の記法

2.1　項目定義表の形式

2.2　コード定義表の形式

2.3　検査値の範囲テーブルの形式

3.　健診データ項目定義テンプレート

3.1　ヘッダ部項目

3.2　ボディ部項目

4.　 コードテーブル

4.1　ヘッダ部コードテーブル

4.2　ボディ部コードテーブル

4.3　検査値の範囲テーブル

付録A：データ型定義（HL7データ型）
付録B：適合性対応表
6.2 「健康診断結果報告書規格V1.0」の統合健康管理システムへの実装への課題と留意事項

JAHISのVer1．の仕様の実装試行（トライアルユース）に関して、以下の検討を行った。
1 JAHISのVer1．の仕様を実装するために、一例として、DATA変換テーブルの実装仕様を（XPATHで指定した項目名と文字列の一致が条件　等）中に加えて記述する手法が考えられる。今回は、この手法で実装した。
2 添付ファイルの指定の形式について実装仕様を定める必要がある。
(1) 　HL7部分とそれに付加するDICOMデータ・MFERのリンク仕様
(2) 　複数年蓄積も複数行対応もデータの送り方も、ファイル名の名づけ方を検討する。
3 1行ごとにＣＤＡファイルを作成することになるので、ファイル名の自動発行を行う。（要検討）
　健診結果は「1行・1ファイル」のファイル名。
注：医療分野での一般的には、1外来１CDA、１日入院分１CDA
4 バックエンド（XDS等）でのIHE基盤への登録、参照の機能の追加。
→　CDAに変換した後、バックエンドでデータ同士をリンクする仕様とする。
5 30年分のCDAでの蓄積方法の検討。
6 運用管理を含めたビジネスモデルの検討。
1 現行はCSVファイルの文字コード変換（UTF-8）が必要。最低、シフトJIS、UNICODEには対応する。
2 クラウド対応として、マルチテナント形式で、組織ごとのデータを区分して管理する。
→　ａ．健診機関ごとのスレッドを考えている。
→　ｂ．将来としては、企業（産業医）ごとのスレッドを健診機関内に設ける

→　ｃ．健診機関と企業間は、オンライン・オフラインでの交換対応が必要
3 組織ごとのＤＡＴＡ変換テーブルを登録できる仕様とする。
→　MAPtableのDATAシートを組織ごとに管理する。
　　現在のデモバージョンは、福岡（織田）仕様。健診機関対応に追加作業中。
4 大量のデータを一括アップロードできる仕様とする。
5 CSV形式は、1行目がタイトル行（項目名）とし、複数行（レコード）を１ファイルに格納。
大林検討









