
きたそらりんく入力項目一覧 入力必須＝◎、必要に応じて入力＝○

番号 大項目 中項目 小項目 細項目 入力内容 備考
入力
項目

入力者 入力方法等
救急あんしん
カード

1 患者情報 氏名 漢字 フリー入力（テキスト） 氏・名それぞれ入力可 ◎ 管理者 ○
2 カナ ◎ 管理者 ○
3 性別 男・女 オプションボタンによる2択 ◎ 管理者 ○
4 生年月日 数値入力 西暦・和暦いずれも可 ◎ 管理者 ○
5 住所 郵便番号 テキスト入力 ◎ 管理者 ○
6 都道府県 選択式 ◎ 管理者 △
7 市区町村 テキスト入力 ◎ 管理者 ○
8 番地等 テキスト入力 ◎ 管理者 ○
9 ビル、アパート／マンション名等テキスト入力 ◎ 管理者 ○

10 緯度経度 テキスト入力 ○ 各自 互いの情報を補完し合う
11 電話番号 自宅 テキスト入力 ○ 各自 互いの情報を補完し合う ○
12 携帯 テキスト入力 ○ 各自 互いの情報を補完し合う ○
13 メールアドレス テキスト入力 ○ 各自 互いの情報を補完し合う
16 施設・診療科 テキスト入力 ◎ ケアマネ 34列に入力

17 通院方法
チェックボックス（複数選択
可）

通院、訪問診療のチェックボックスあり ○ 各自 互いの情報を補完し合う

18 主傷病名 テキスト入力 ICD10コードもしくは病名で検索可能 ◎
主治医のいる病
院・訪問看護ス
テーション

○

19 既往歴 テキスト入力

高血圧、糖尿病、高脂血症、肝炎・肝硬変、
腎不全・CKD、脳卒中、心不全、狭心症、
COPD・喘息、肺炎、癌のチェックボックスあ
り

◎
主治医のいる病
院・訪問看護ス
テーション

手術した病気

20 病歴 テキスト入力 ◎
主治医のいる病
院・訪問看護ス
テーション

○

21 重要事項 テキスト入力 ○
主治医のいる病
院・訪問看護ス
テーション

透析、ペースメーカー、DNARなど 特記事項

22 医療方針 テキスト入力 ◎
主治医のいる病
院・訪問看護ス
テーション

・医療方針
・在宅に向けた方針
・終末期の看取り方針

23 薬剤 テキスト入力 ○ 薬局・病院
検査していない場合は「未検査」な
どの記載をする

○

24 食べ物 テキスト入力 ○ 薬局・病院
検査していない場合は「未検査」な
どの記載をする

○

25 その他 テキスト入力 ○ 薬局・病院
検査していない場合は「未検査」な
どの記載をする

○

基本情報

医療情報

アレル
ギー・禁
忌など



きたそらりんく入力項目一覧 入力必須＝◎、必要に応じて入力＝○

番号 大項目 中項目 小項目 細項目 入力内容 備考
入力
項目

入力者 入力方法等
救急あんしん
カード

26 要介護状態区分 選択式
選択は、指定なし、申請していない、非該
当、申請中、要支援1、要支援2、要介護1、
要介護2、要介護3、要介護4、要介護5

◎ ケアマネ ○

27 特記事項 テキスト入力 ◎ ケアマネ
サービス名：事業所名：担当者名
を記載

28

保健福祉
サービス
等の利用
状況

チェックボックス（複数選択
可）

選択は、訪問介護、訪問看護、訪問入浴
サービス、訪問診療、訪問リハビリテーショ
ン、訪問服薬指導、通所介護、通所リハビリ
テーション、福祉用具貸与、短期入所生活
介護、短期入所療養介護、特定施設入居者
生活介護、認知症対応型生活介護、地域密
着型特定施設、その他地域密着型サービ
ス、緊急通報システム、介護予防事業等へ
の参加、配食サービス、みまもりサービス

◎ ケアマネ 34列に入力 ○

29
添付ファ
イル

20ファイルまでかつ合計
20MBまで

画像ファイル　拡張子：jpg, jpeg, png
PDFファイル　拡張子：pdf
Wordファイル　拡張子：doc, docx, docm
Excelファイル　拡張子：xls, xlsx, xlsm
PowerPointファイル　拡張子：ppt, pptx,
pptm

○ 各自
フェイスシート（ケアマネ）等必要
に応じて添付

30 主介護者 オプションボタンによる選択 ○
基本はケアマネと
し各自補足する

互いの情報を補完し合う

31 氏名 テキスト入力 ○
基本はケアマネと
し各自補足する

互いの情報を補完し合う ○

32 年齢 テキスト入力 ○
基本はケアマネと
し各自補足する

互いの情報を補完し合う

33 続柄 テキスト入力 ○
基本はケアマネと
し各自補足する

互いの情報を補完し合う ○

34 同居・別居 選択式 選択は、指定なし、同居、別居 ○
基本はケアマネと
し各自補足する

互いの情報を補完し合う

35 電話番号 テキスト入力 ○
基本はケアマネと
し各自補足する

互いの情報を補完し合う

36 メールアドレス テキスト入力 ○
基本はケアマネと
し各自補足する

互いの情報を補完し合う

37 特記事項 テキスト入力 ○
基本はケアマネと
し各自補足する

互いの情報を補完し合う
住所、自宅電
話、携帯電話、
職場電話

38 施設 テキスト入力 ○ 各自補足する 互いの情報を補完し合う
39 氏名 テキスト入力 ○ 各自補足する 互いの情報を補完し合う
40 役割 テキスト入力 ○ 各自補足する 互いの情報を補完し合う
41 電話番号 テキスト入力 ○ 各自補足する 互いの情報を補完し合う
42 メールアドレス テキスト入力 ○ 各自補足する 互いの情報を補完し合う
43 特記事項 テキスト入力 ○ 各自補足する 互いの情報を補完し合う

家族情報
3件まで

その他の連絡先
5件まで

ADL状
況・療養
費負担等

患者家
族・その
他の連絡

先



きたそらりんく入力項目一覧 入力必須＝◎、必要に応じて入力＝○

番号 大項目 中項目 小項目 細項目 入力内容 備考
入力
項目

入力者 入力方法等
救急あんしん
カード

担当者情報 主治医 オプションボタンによる選択
入力
不要

○

44 担当者情報 氏名 入力不可 管理者が入力 ◎ 管理者
45 管理権限 入力不可 管理者が入力 ◎ 管理者 S管理者、管理者、なし
46 利用権限 入力不可 管理者が入力 ◎ 管理者
47 ポータル管理権限 入力不可 管理者が入力 ◎ 管理者
48 施設・診療科 入力不可 管理者が入力 ◎ 管理者 ○
49 職種 入力不可 管理者が入力 ◎ 管理者
50 アカウント名 入力不可 管理者が入力 ◎ 管理者
51 電話番号1 入力不可 管理者が入力 ◎ 管理者 担当者一覧に表示 ○
52 メールアドレス 入力不可 管理者が入力 ◎ 管理者
53 重要なメッセージ チェックボックス（単一選択） 全員にメール送信します ○ 各自
54 件名 32文字まで入力可能 ◎ 各自
55 本文 最大2000文字まで ◎ 各自

56 タグ
チェックボックス（複数選択
可）

管理者による追加可能 ○ 各自

57 添付ファイル
10ファイルまでかつ合計
10MBまで（メッセージあたり）

画像ファイル　拡張子：jpg, jpeg, png
PDFファイル　拡張子：pdf
Wordファイル　拡張子：doc, docx, docm
Excelファイル　拡張子：xls, xlsx, xlsm
PowerPointファイル　拡張子：ppt, pptx,
pptm

○ 各自

おくすり おくすり 医薬品名・規格名 テキスト入力
入力
不要

○

担当情報

連絡帳 メッセージ


