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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
　システム概要図は図のとおりであるが、各自施設の健診システムからいわゆるCSV形式でデータを出力し、そのデータを全国統一の変換ツール（株エヌエーシー社製の特注ツール）を介し、健診標準フォーマットにCSV変換し、同時に標準伝送ファイル（JAHIS標準、及び国際CIMI標準）を作成する特注ツール（株テクノロジックアート社製）により標準伝送ファイルを作成することとなる。特に施設間利用の際には由来情報が重要な情報となるため日医総研が変換テーブルの設定や管理を行うこととなる。
　これらの動きに合わせて、医師会共同利用施設に限らず今後はその他の健診団体はもちろん医療保険者に呼びかけを行い、健診データの標準化を推進していく。
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