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１．受給者台帳エラー事例集の見かた                 １ 

２．事例 

 ≪ＭＡ関係≫ 

ＭＡ０４［異動年月日の日付の形式が不正です］           ２ 

 ＭＡ０５①［基本情報が重複しています］              ３ 

 ＭＡ０５②［基本情報が重複しています］              ４ 

 ＭＡ０９①［支給決定情報が重複しています］            ５ 

 ＭＡ０９②［支給決定情報が重複しています］            ６ 

 ＭＡ１２［この訂正連絡票は対象の情報が存在しないか、 

または既に削除されています］              ７ 

 ＭＡ１３①［異動事由に規定外コード値が設定されています］     ８ 

 ＭＡ１３②［支給量単位区分に規定外コード値が設定されています］  ９ 

 ＭＡ１５［独自助成対象者区分が不正です］            １０ 
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 ＭＡ１８①［食事提供体制加算適用有効期間（開始年月日） 

（終了年月日）は設定できません］          １２ 

 ＭＡ１８②［障害支援区分認定有効期間（開始年月日） 

（終了年月日）は設定できません］          １３ 



 ＭＡ１９①［障害支援区分認定有効期間（開始年月日）が 

異動年月日の年月内の日付ではありません］      １４ 

ＭＡ１９②［計画相談支援有効期間（開始年月日）が 

異動年月日の年月内の日付ではありません］      １５ 

ＭＡ１９③［利用者負担上限額有効期間（開始年月日）が 

異動年月日の年月内の日付ではありません］      １６ 

ＭＡ１９④［食事提供体制加算適用有効期間（開始年月日）が 

異動年月日の年月内の日付ではありません］      １７ 

ＭＡ１９⑤［決定支給期間（開始年月日）が 

異動年月日の年月内の日付ではありません］      １８ 

 ＭＡ２０①［利用者負担上限月額有効期間（開始年月日）は 

異動年月日の翌月以降の日付を設定できません］     １９ 

ＭＡ２０②［障害支援区分認定有効期間（開始年月日）は 

異動年月日の翌月以降の日付を設定できません］     ２０ 

ＭＡ２０③［決定支給期間（開始年月日）は 

異動年月日の翌月以降の日付を設定できません］     ２１ 

 ＭＡ２２［旧障害程度区分等コードと決定サービスコードの 

関連性が不正です］                   ２２ 

 ＭＡ２３①［異動区分コードと前後の履歴の関連が不正です］    ２３ 



 ＭＡ２３②［障害支援区分認定有効期間（開始年月日）と 

前後の履歴の関連が不正です］             ２４ 

 ＭＡ２３③［児童情報・生年月日と前後の履歴の関連が不正です］  ２５ 

≪ＭＣ関係≫ 

ＭＣ１０①［上限額管理事業所は、有効な事業所ではありません］  ２６ 

ＭＣ１０②［計画相談支援事業所番号は、 

有効な事業所ではありません］             ２７ 

ＭＣ１１［計画相談支援事業所番号が、事業所台帳または 

全国事業所台帳に存在しません］            ２８ 

 ＭＣ１６［支給期間が法定期間（最長）を超えています］      ２９ 

 ＭＣ２５［最大決定支給期間の判定に必要な 

基本情報が存在しません］                ３０ 

 ＭＣ２６①［点検対象の基本情報にエラーが存在したため、 

点検処理を中断しました］               ３１ 

 ＭＣ２６②［点検対象の基本情報にエラーが存在したため、 

点検処理を中断しました］               ３２ 

ＭＣ３０［基本情報が終了である場合、すべての支給決定が 

終了でなければなりません］              ３３ 

 



ＭＣ３６［障害児相談支援事業所番号が、障害児施設台帳または 

全国障害児施設台帳に存在しません］          ３５ 

 ＭＣ７５［決定支給期間を満たす基本情報が 

存在しません（台帳⇔台帳）］              ３６ 

 ＭＣ８３［重度包括支援対象者有無と決定サービスコードの 

関連が不正（連絡票⇔連絡票）］             ３８ 

 ＭＣ８７［決定支給期間（終了日）を満たす基本情報が 

存在しません（連絡票⇔連絡票）］            ４０ 

ＭＣ９５［決定支給期間を満たす基本情報が 

存在しません（台帳⇔連絡票）］             ４２ 

 ＭＣ９７［決定支給期間（終了日）を満たす基本情報が 

存在しません（台帳⇔連絡票）］             ４３ 

≪ＭＤ関係≫ 

ＭＤ４３［決定支給期間（終了日）を満たす上限月額有効期間が 

存在しません（台帳⇔台帳）］              ４５ 

 ＭＤ５３［決定支給期間（終了日）を満たす上限月額有効期間が 

存在しません（連絡票⇔連絡票）］            ４７ 

ＭＤ６３［決定支給期間（終了日）を満たす上限月額有効期間が 

存在しません（連絡票⇔連絡票）］            ４９ 
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異動区分
２ 99

02

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
25

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 １ １

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

２

異動区分
2 99

02 1

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
25

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 １ １

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

エラーコード

ＭＡ０４

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

異動連絡票

提出種別エラー情報

異動年月日の日付の形式が不正です

平成27年 9月00 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 生年月日
ショウガイタロウ

市町村電話番号
0000000000 知的障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分５ 平成27年 4月 1日 平成28年 3月31日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成27年 4月 1日 平成28年 3月31日

低所得２ 無 無 0

開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日
有 ０４３０００００００ 平成27年 9月 1日平成28年 8月31日

事業所名

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名 障害者相談支援事業所　こくほ

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成27年 4月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

0000000000 知的障害者 対象外

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分５ 平成27年 4月 1日 平成28年 3月31日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成27年 4月 1日 平成28年 3月31日

低所得２ 無 無 0

事業所名 開始年月日 終了年月日

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

［計画相談支援情報］を登録したかった 

【エラー理由】 

 ＜異動年月日＞の日付に登録できない「００」と

入力されているため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ＜異動年月日＞の日付を「０１」以降の有効な

数字に設定する 
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02

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
25 2

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

異動区分
2 99

02

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
25

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

エラーコード

ＭＡ０５
①

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

提出種別

異動連絡票

エラー情報

基本情報が重複しています

平成26年12月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 生年月日
ショウガイタロウ

市町村電話番号
0000000000 知的障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

平成27年11月30日

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分５ 平成26年12月1日 平成27年11月30日 有 平成26年12月1日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成26年12月1日 平成27年11月30日

低所得1 無 無 0

開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成26年12月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

0000000000 知的障害者

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分５ 平成26年12月1日 平成27年11月30日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成26年12月1日 平成27年11月30日

低所得1 無 無 0

事業所名 開始年月日 終了年月日

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

【エラー理由】 

 ＜異動年月日＞が〔平成２６年１２月０１〕の【基本情報】がすでに連合会に登録されているため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ≪異動連絡票≫ではなく≪訂正連絡票≫で【基本情報】を作成し内容は以下のように設定する 

  ［訂正年月日］：［訂正連絡票を作成した日付］ ， ［訂正区分］：［２，修正］ ，  

  ［その他情報］：［受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）と同じ内容］  

［食事提供体制加算情報］を登録したかった 
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異動区分
2 99

03

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
99 2

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

異動区分
2 99

03

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
99 2

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

エラーコード

ＭＡ０５
②

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

提出種別

異動連絡票

エラー情報

基本情報が重複しています

平成26年 7月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 生年月日
ショウガイタロウ

市町村電話番号
0000000000 精神障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

平成27年 8月31日

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
なし 有 平成26年 7月 1日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成26年 7月 1日 平成27年 8月31日

低所得1 無 無 0

開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成26年 7月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

0000000000 精神障害者

平成27年 8月31日

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
なし 有 平成26年 7月 1日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成26年 7月 1日 平成27年 8月31日

低所得1 無 無 0

事業所名 開始年月日 終了年月日

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

【エラー理由】 

 ＜異動年月日＞が〔平成２６年７月０１〕の【基本情報】がすでに連合会に登録されているため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 受給者台帳リストを確認するとすでに同じ内容の【基本情報】が登録されているのでこのまま何もしなくて良い 

［利用者負担上限額情報］［食事提供体制加算情報］を

更新したかった 
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宮城県国民健康保険団体連合会

03 99

【受給者証情報】 【児童情報】

2

03 99

【受給者証情報】 【児童情報】

1

2

エラーコード

ＭＡ０９
①

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード

提出種別

異動連絡票支給決定情報が重複しています

エラー情報

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号
0000000000 精神障害者 なし

ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

就労継続支援A型 0 平成27年 8月31日
2 日数

平成26年 7月 1日
0

Ｈ２６.７.０１ 変更
99

その他
異動

４５１０００ 2300

受給者台帳リスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

0000000000 精神障害者 なし

ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

就労継続支援A型 0 平成26年 6月30日
2 日数

平成25年11月 1日
0

Ｈ２５.１１.０１ 新規
01

受給資
格取得

４５１０００ 2000

就労継続支援A型 0 平成27年 8月31日
2 日数

平成26年 7月 1日
0

Ｈ２６.７.０１ 変更
99

その他
異動

４５１０００ 2000

＜決定支給量＞を変更したかった 

【エラー理由】 

 ＜異動年月日＞が〔平成２６年７月０１〕の【支給決定情報】がすでに連合会に登録されているため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ≪異動連絡票≫ではなく≪訂正連絡票≫で【支給決定情報】を作成し内容は以下のように設定する 

  ［訂正年月日］：［訂正連絡票を作成した日付］ ， ［訂正区分］：［２，修正］ ，  

  ［その他情報］：［受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（支給決定）と同じ内容］  

 
－ 5 －



宮城県国民健康保険団体連合会

01 21

【受給者証情報】 【児童情報】

2

01 21

【受給者証情報】 【児童情報】

1

2

0000000000 身体障害者 区分１

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

受給者台帳リスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

0000000000 身体障害者 区分１

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

エラーコード

ＭＡ０９
②

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

提出種別

異動連絡票支給決定情報が重複しています

エラー情報

ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

平成26年12月 1日
短期入所障害者 0 平成27年11月30日

Ｈ２６.１２.０１ 変更
99

その他
異動

２４１０００ 1000
2 日数

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

ショウガイタロウ

平成25年12月 1日
短期入所障害者 0 平成26年11月30日

Ｈ２５.１２.０１ 新規
01

受給資
格取得

２４１０００ 1000
2 日数

日数
平成26年12月 1日

短期入所障害者 0 平成27年11月30日
Ｈ２６.１２.０１ 変更

99
その他
異動

２４１０００ 1000
2

［短期入所障害者］の更新をしたかった 

【エラー理由】 

 ＜異動年月日＞が〔平成２６年１２月０１〕【支給決定情報】がすでに連合会に登録されているため出たエラー 

【エラー解消方法】 

受給者台帳リストを確認するとすでに同じ内容の【支給決定情報】が登録されているのでこのまま何もしなくて良い 
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宮城県国民健康保険団体連合会

01 21

【受給者証情報】 【児童情報】

2
2

01 21

【受給者証情報】 【児童情報】

1

2 平成26年 8月 1日Ｈ２６.８.０２ 変更
99

その他
異動

１１１０００ 500
1

居宅介護身体介護 0 平成27年 7月31日

訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）
平成25年 8月 1日

居宅介護身体介護 0 平成26年 7月31日
Ｈ２５.８.０１ 新規

01
受給資
格取得

１１１０００ 500
1 時間

平成26年 8月 1日
Ｈ２７.２.０３ 修正 居宅介護身体介護 0 平成27年 7月31日
Ｈ２６.８.０１ 変更

99
その他
異動

１１１０００ 1500
1 時間

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

時間

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名
ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日

0000000000 身体障害者 区分１

受給者台帳リスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名
ショウガイタロウ

0000000000 身体障害者 区分１

エラーコード

ＭＡ１２

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

提出種別

訂正連絡票この訂正連絡票は訂正する対象の情報が存在しないか、または既に削除されています

エラー情報

＜決定支給量＞を「１５時間」に増やしたかった 

【エラー理由】 

 連合会に登録されている＜異動年月日＞は〔Ｈ２６.８.０２〕だが提出した≪訂正連絡票≫の＜異動年月日］＞は 

〔Ｈ２６.８.０１〕となっており＜異動年月日＞が同一になっていないため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ≪訂正連絡票≫の＜異動年月日＞を〔Ｈ２６.８.０１〕から〔Ｈ２６.８.０２〕に設定しその他の情報は『受給者台帳異動（訂正）

受付点検エラーリスト（支給決定）』と同じ内容に設定する 
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宮城県国民健康保険団体連合会

03 23

【受給者証情報】 【児童情報】

2

03 23

【受給者証情報】 【児童情報】

1

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名
ショウガイタロウ

決定サービスコード 決定支給量 決定支給期間（開始）異動区分
決定支給期間（終了）

Ｈ２５.７.０１ 新規 ５２１０００ 平成25年 7月 1日

異動事由
支給量

単位区分
旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

計画相談支援 平成26年 6月30日
01

受給資
格取得

受給者台帳リスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

計画相談支援 平成27年 6月30日
Ｈ２６.７.０１ 変更

01
受給資
格取得

５２１０００

決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始）
訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

訂正年月日 名称 １回当たりの最大提供量
異動年月日

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名
ショウガイタロウ

0000000000 精神障害者 区分３

相互利用
対象者区分訂正区分

相互利用
対象者区分訂正年月日

平成26年 7月 1日

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード

0000000000 精神障害者 区分３

エラーコード

ＭＡ１３
①

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

提出種別

異動連絡票異動事由に規定外コード値が設定されています

エラー情報

［計画相談支援］を更新したかった 

【エラー理由】 

 ＜異動区分＞と＜異動事由＞の関係が正しく設定されてないため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ＜異動区分＞を「２：変更」にして＜異動事由＞を「９９：その他異動」に設定しその他の情報は『受給者台帳異動（訂正）受付

点検エラーリスト（支給決定）』と同じ内容に設定する 

  ※＜異動区分＞と＜異動事由＞の関係については以下のとおり 

   ＜異動区分＞が「１：新規」の場合＜異動事由＞は「０１：受給資格取得」に設定 

   ＜異動区分＞が「２：変更」の場合＜異動事由＞は「９９：その他異動」に設定 

   ＜異動区分＞が「３：終了」の場合＜異動事由＞は「０２：受給資格喪失」に設定 
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宮城県国民健康保険団体連合会

02 23

【受給者証情報】 【児童情報】

2

02 23

【受給者証情報】 【児童情報】

1

エラーコード

ＭＡ１３
②

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード

提出種別

異動連絡票

エラー情報

支給量単位区分に規定外コード値が設定されています

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号
0000000000 知的障害者 区分３

ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

短期入所障害者 0 平成28年 6月30日
0

平成27年 7月 1日Ｈ２７.７.０１ 変更
99

その他
異動

２４１０００ 700

受給者台帳リスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

0000000000 知的障害者 区分３

ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

短期入所障害者 0 平成27年 6月30日
２ 日数

平成26年 7月 1日Ｈ２６.７.０１ 新規
01

受給資
格取得

２４１０００ 2000

［短期入所障害者］を更新したかった 

【エラー理由】 

 ＜支給量単位区分＞に正しい内容が設定されてないため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ［短期入所障害者］の＜支給量単位区分＞である「２：日数」に設定しその他の情報は『受給者台帳異動（訂正）受付点検

エラーリスト（支給決定）』と同じ内容に設定する 

  ※その他の【支給決定情報】と＜支給量単位区分＞との関係性については『担当者説明会資料』の 

   ［資料２―受給者台帳について（決定サービスごとの障害支援区分）］を参照 
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宮城県国民健康保険団体連合会

異動区分
2 99

01 2

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

異動区分
2 99

01 1

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

0000000000 身体障害者 対象外
受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成26年 7月01 変更 その他異動

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日

ショウガイタロウ

市町村電話番号
0000000000 身体障害者 対象

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

平成27年 1月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 生年月日

エラーコード

ＭＡ１５

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

提出種別

異動連絡票独自助成対象者区分が不正です

エラー情報

市町村で独自助成を行っていなかった 

【エラー理由】 

 市町村で独自助成を行っていないが＜独自助成対象者区分＞を「２：対象」と設定してしまったため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ＜独自助成対象者区分＞を「１：対象外」に設定する 
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01 22

【受給者証情報】 【児童情報】

1

01 22

【受給者証情報】 【児童情報】

1
訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

平成26年 8月 1日
短期入所障害者 0 平成27年 7月31日

Ｈ２６.８.０１ 新規
1

受給資
格取得

２４１０００ 800
2 日数

平成27年 1月 1日
通院介助（身体伴わない） ０ 平成27年 5月31日

Ｈ２７.１.０１ 新規
01

受給資
格取得

１１４０００ ５００
1 時間

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名
ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日

0000000000 身体障害者 区分２

受給者台帳リスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名
ショウガイタロウ

0000000000 身体障害者 区分２

エラーコード

ＭＡ１７

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

提出種別

異動連絡票１回当たりの最大提供量が設定されていません

エラー情報

［通院介助（身体介護伴わない）］を登録したかった 

【エラー理由】 

 ＜１回当たりの最大提供量＞を「０」以上に設定しなくてはいけないが「０」に設定してしまったため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ＜１回当たりの最大提供量＞を「１回当たりの最大提供量＞０」に設定する 

  ※＜１回当たりの最大提供量＞に入力が必要な支給決定サービスは以下のとおり 

   ”１１１０００”：身体介護 

   ”１１２０００”：家事援助 

   ”１１３０００”：通院介助（身体介護伴う） 

   ”１１４０００”：通院介助（身体介護伴わない） 
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異動区分
1 01

03

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
24 1

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
04 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

異動区分

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日

氏名 生年月日 氏名 生年月日
ショウガイタロウ

００００００００００
受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成27年 1月13日 平成27年 6月30日

一般１ 無 無 ９，３００

平成27年 6月30日

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分４ 平成27年 1月13日 平成28年 7月31日 無 平成27年 1月13日

ショウガイタロウ

市町村電話番号
0000000000 精神障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

平成27年 1月13 新規 受給資格取得

氏名 生年月日 氏名 生年月日

エラーコード

ＭＡ１８
①

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

提出種別

異動連絡票

エラー情報

・食事提供体制加算適用有効期間（開始年月日）は設定できません
・食事提供体制加算適用有効期間（終了年月日）は設定できません

【基本情報】を登録したかった 

【エラー理由】 

 ［食事提供体制加算情報］の＜加算対象者有無＞が「１：無」になっているが＜開始年月日＞＜終了年月日＞に〔年月日〕

が設定されているため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ＜加算対象者有無＞が「有」の場合  →  ＜加算対象者有無＞を「２：有」に設定する 

 ＜加算対象者有無＞が「無」の場合  →  ＜開始年月日＞＜終了年月日＞の〔年月日〕を空欄に設定する 

新規のため登録なし 

 
－ 12 －



宮城県国民健康保険団体連合会

異動区分
２ 99

02

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
99

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

異動区分
２ 99

02

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
22

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成27年 9月 1日 平成27年 9月30日

低所得１ 無 無 ０
個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分２ 平成26年 4月 1日 平成27年 9月30日

氏名 生年月日 氏名 生年月日
ショウガイタロウ

0000000000 知的障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成27年 7月02 変更 その他異動

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成27年10月 1日 平成28年 6月30日

低所得１ 無 無 ０
個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
なし 平成26年 4月 1日 平成27年 9月30日

ショウガイタロウ

市町村電話番号
0000000000 知的障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

平成27年10月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 生年月日

エラーコード

ＭＡ１８
②

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

提出種別

異動連絡票
・障害支援区分認定有効期間（開始年月日）は設定できません
・障害支援区分認定有効期間（終了年月日）は設定できません

エラー情報

【基本情報】を更新したかった 

【エラー理由】 

 ［障害者支援区分情報］が「９９：なし」になっているが＜開始年月日＞＜終了年月日＞に〔年月日〕が設定されているため

出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ［障害者支援区分情報］が「有」の場合 → ＜障害者支援区分コード＞を設定する 

                            （区分１：２１，区分２：２２，区分３：２３，区分４：２４，区分５：２５，区分６：２６） 

 ［障害者支援区分情報］が「無」の場合 → ＜開始年月日＞＜終了年月日＞の〔年月日〕を空欄に設定する 
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異動区分
2 99

02

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
23

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

異動区分
2 99

02

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
99

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
なし

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

0000000000 知的障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成26年 7月01 変更 その他異動

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分３ 平成24年 4月 1日 平成27年 3月31日

ショウガイタロウ

市町村電話番号
0000000000 知的障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

平成26年12月01 異動 その他異動

氏名 生年月日 氏名 生年月日

エラーコード

ＭＡ１９
①

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

提出種別

異動連絡票障害支援区分認定有効期間（開始年月日）が異動年月日の年月内の日付ではありません

エラー情報

【エラー理由】 

 連合会に登録されている［障害者支援区分情報］は「９９：なし」になっているが提出した≪異動連絡票≫の＜異動年月日＞が〔平成２６年

１２月０１〕となっていて［障害者支援区分情報］の＜開始年月日＞が〔平成２４年４月１日〕と遡った設定になっているため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ①＜異動年月日＞が〔平成２４年４月０１〕までの【基本情報】【支給決定情報】を≪訂正連絡票≫で削除する 

 ②＜異動年月日＞が〔平成２４年４月０１〕から【基本情報】【支給決定情報】を作成して≪異動連絡票≫を提出する 

  ※＜異動年月日＞と＜各種情報の開始・終了年月日＞の設定については以下のとおり 

   ○＜異動区分＞が「新規」の場合＜各種開始年月日＞は〔異動年月以前の年月日〕に設定 

   ○＜異動区分＞が「変更」の場合 

    ・更新する項目については＜開始年月日＞を〔異動年月内の年月日〕に設定 

    ・更新のない項目については＜開始年月日＞は〔前履歴の開始年月日〕に設定 

   ○＜異動区分＞が「終了」の場合＜各種終了年月日＞は〔異動年月内の年月日〕に設定 

    注意：＜各種開始年月日＞は〔前履歴と同一の年月日〕に設定 

［障害者支援区分情報］の＜開始年月日＞を

〔平成２４年４月１日〕に設定して登録したかった 
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異動区分
2 99

03

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
99

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
03 １ １

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

２

異動区分
2 99

03

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
99

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
03 １ １

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

１ 介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日
無

事業所名 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成26年 7月 1日 平成27年 6月30日

低所得２ 無 無 ０
個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
なし

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

0000000000 精神障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成26年 7月01 変更 その他異動

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名 障害者相談支援事業所　こくほ

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日
有 ０４３０００００００ 平成26年12月 1日平成27年10月31日

事業所名 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成27年 7月 1日 平成27年10月31日

低所得２ 無 無 ０
個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
なし

ショウガイタロウ

市町村電話番号
0000000000 精神障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

平成27年 7月01 異動 その他異動

氏名 生年月日 氏名 生年月日

エラーコード

ＭＡ１９
②

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

提出種別

異動連絡票計画相談支援有効期間（開始年月日）が異動年月日の年月内の日付ではありません

エラー情報

【エラー理由】 

 連合会に登録されている［計画相談支援情報］は「１：無」と

なっているが提出した≪異動連絡票≫の＜異動年月日＞が

〔平成２７年７月０１〕となっていて［計画相談支援情報］の＜開

始年月日＞が〔平成２６年１２月１日〕となっており＜異動年月

日＞と［計画相談支援情報］の〔開始年月日〕が同年月となっ

ていないため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ①＜異動年月日＞が〔平成２６年１２月〕までの【基本情報】 

  【支給決定情報】を≪訂正連絡票≫で削除する 

 ②＜異動年月日＞が〔平成２６年１２月〕から【基本情報】 

  【支給決定情報】を作成して≪異動連絡票≫を提出する 
 

  ※＜異動年月日＞と＜各種情報の開始・終了年月日＞の 

   設定については以下のとおり 

   ○＜異動区分＞が「新規」の場合＜各種開始年月日＞ 

     は〔異動年月以前の年月日〕に設定 

   ○＜異動区分＞が「変更」の場合 

    ・更新する項目については＜開始年月日＞を〔異動 

     年月内の年月日〕に設定 

    ・更新のない項目については＜開始年月日＞は 

     〔前履歴の開始年月日〕に設定 

   ○＜異動区分＞が「終了」の場合＜各種終了年月日＞ 

     は〔異動年月内の年月日〕に設定 

    注意：＜各種開始年月日＞は〔前履歴と同一の年月日〕 

        に設定 

［計画相談支援情報］の＜開始年月日＞を

〔平成２６年１２月〕から登録したかった 
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異動区分
３ 02

03

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
25

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 １ １

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

異動区分
2 99

03

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
25

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 １ １

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

エラーコード

ＭＡ１９
③

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

提出種別

異動連絡票

エラー情報

利用者負担上限額有効期間（開始年月日）が異動年月日の年月内の日付ではありません

平成26年 6月01 終了 受給資格喪失

氏名 生年月日 氏名 生年月日
ショウガイタロウ

市町村電話番号
0000000000 精神障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分５ 平成26年 6月26日 平成27年 6月30日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成26年 4月 1日 平成26年 6月30日

低所得１ 無 無 ０

開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成25年 7月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

0000000000 精神障害者

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分５ 平成25年 6月26日 平成28年 5月31日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成25年 7月 1日 平成26年 6月30日

低所得１ 無 無 ０

事業所名 開始年月日 終了年月日

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

【エラー理由】 

 ［利用者負担上限額情報］の＜開始年月日＞が〔平成２６年４月１日〕と設定した≪異動連絡票≫を作成したが連合会に登

録されている［利用者負担上限額情報］の＜開始年月日＞が〔平成２５年７月１日〕となっていて≪異動連絡票≫が「終了」

の場合の決まり事である『各種開始年月日は前履歴と同一の年月日を設定』が守られていないため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ［利用者負担上限額情報］の＜開始年月日＞を『受給者台帳リスト』の＜開始年月日＞と合わせて〔平成２５年７月１日〕と

設定する 

受給者台帳情報を終了したかった 
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異動区分
２ 99

01

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
24 ２

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 １ １

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

異動区分
2 99

01

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
24 １

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 １ １

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成27年 7月 1日 平成28年 6月30日

低所得１ 無 無 ０
個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分４ 平成27年 1月 1日 平成29年12月31日 無

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

0000000000 身体障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成27年 7月01 変更 その他異動

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成27年 7月 1日 平成28年 6月30日

低所得１ 無 無 ０

平成28年 6月30日

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分４ 平成27年 1月 1日 平成29年12月31日 有 平成27年 7月 1日

ショウガイタロウ

市町村電話番号
0000000000 身体障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

平成27年10月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 生年月日

エラーコード

ＭＡ１９
④

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

提出種別

異動連絡票

エラー情報

食事提供体制加算適用有効期間（開始年月日）が異動年月日の年月内の日付ではありません

【エラー理由】 

 ［食事提供体制加算情報］の＜開始年月日＞が〔平成２７年７月１日〕と設定した≪異動連絡票≫を作成したが連合会に登

録されている［食事提供体制加算情報］が「無」となっていて≪異動連絡票≫が「変更」の場合の決まり事である『更新する

項目については＜開始年月日＞を〔異動年月内の年月日〕に設定』が守られていないため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ［食事提供体制加算情報］の＜開始年月日＞を〔平成２７年７月１日〕に設定したい場合連合会に＜異動年月日＞が〔平成

２７年７月０１〕の【基本情報】がすでに登録してあるため＜異動年月日＞を〔平成２７年７月０１〕と設定し［各情報］の内容は

『エラーリスト』と同じ内容を設定した≪訂正連絡票≫を作成する 

［食事提供体制加算情報］を登録したかった 
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02 99

【受給者証情報】 【児童情報】

１

02 99

【受給者証情報】 【児童情報】

１

３
就労移行支援 0 平成25年 6月30日

2 日数
平成25年 2月 1日Ｈ２５.６.０１ 終了

02
受給資
格喪失

４３１０００ 2000
就労移行支援 0 平成25年 6月30日

2 日数
平成25年 2月 1日Ｈ２５.２.０１ 新規

01
受給資
格取得

４３１０００ 2000

ショウガイタロウ ショウガイジロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

0000000000 知的障害者 なし

受給者台帳リスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

就労移行支援 0 平成28年 6月30日
2 日数

平成27年 7月 1日Ｈ２７.６.０１ 新規
01

受給資
格取得

４３１０００ 2200

ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号
0000000000 知的障害者 なし

エラーコード

ＭＡ１９
⑤

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード

提出種別

異動連絡票

エラー情報

決定支給期間（開始年月日）が異動年月日の年月内の日付ではありません

［就労移行支援］を登録したかった 

【エラー理由】 

 ＜異動年月日＞と＜支給決定期間（開始）＞が同年月でないため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ＜異動年月日＞を＜支給決定期間（開始）＞に合わせるか＜支給決定期間（開始）＞を＜異動年月日＞に合わせる 

  ・＜異動年月日＞に合わせる場合 

   ＜異動年月日＞を〔Ｈ２７.６.０１〕に設定し＜決定支給期間（開始）＞を〔平成２７年６月１日〕に設定する 

  ・＜支給決定期間（開始）＞に合せる場合 

   ＜異動年月日＞を〔Ｈ２７.７.０１〕に設定し＜決定支給期間（開始）＞を〔平成２７年７月１日〕に設定する 
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異動区分
1 01

02

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

異動区分

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

００００００００００
受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成27年12月 4日 平成27年12月31日

低所得１ 無 無 0
個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日

ショウガイタロウ

市町村電話番号
0000000000 知的障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

平成26年12月01 新規 受給資格取得

氏名 生年月日 氏名 生年月日

エラーコード

ＭＡ２０
①

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

提出種別

異動連絡票

エラー情報

利用者負担上限月額有効期間（開始年月日）は異動年月日の翌月以降の日付を設定できません

［利用者負担上限額情報］の＜開始年月日＞を

〔平成２６年１２月１日〕に設定して登録したかった 

【エラー理由】 

 ＜異動年月日＞が〔平成２６年１２月０１〕と設定されて［利

用者負担上限額情報］の＜開始年月日＞が〔平成２７年１２

月４日〕と設定されており同年月でないため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ［利用者負担上限額］の＜開始年月日＞を〔平成２７年１２

月４日〕から〔平成２６年１２月１日〕に設定する 

  ※＜異動年月日＞と＜各種情報の開始・終了年月日＞の 

   設定については以下のとおり 

   ○＜異動区分＞が「新規」の場合＜各種開始年月日＞ 

     は〔異動年月以前の年月日〕に設定 

   ○＜異動区分＞が「変更」の場合 

    ・更新する項目については＜開始年月日＞を 

     〔異動年月内の年月日〕に設定 

    ・更新のない項目については＜開始年月日＞は 

     〔前履歴の開始年月日〕に設定 

   ○＜異動区分＞が「終了」の場合＜各種終了年月日＞ 

     は〔異動年月内の年月日〕に設定 

    注意：＜各種開始年月日＞は〔前履歴と同一の 

        年月日〕に設定 

新規のため登録なし 
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異動区分
２ 99

02

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
23

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

異動区分
２ 99

02

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
23

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

エラーコード

ＭＡ２０
②

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

提出種別

異動連絡票

エラー情報

障害支援区分認定有効期間（開始年月日）は異動年月日の翌月以降の日付を設定できません

平成27年10月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 生年月日
ショウガイタロウ

市町村電話番号
0000000000 知的障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分３ 平成27年11月 1日 平成30年 9月30日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成27年10月 1日 平成28年 9月30日

低所得１ 無 無 0

開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成27年 2月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

0000000000 知的障害者

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分３ 平成24年11月 1日 平成27年10月31日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成26年10月 1日 平成27年 9月30日

低所得１ 無 無 0

事業所名 開始年月日 終了年月日

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

［利用者負担上限額情報］を

更新したかった 

【エラー理由】 

 ＜異動年月日＞が〔平成２７年１０月０１〕と設定されて［障害支援区分

情報］の＜開始年月日＞が＜異動年月日＞以降の〔平成２７年１１月

１日〕と設定されており同年月でないため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ①＜異動年月日＞が〔平成２７年１０月０１〕で［障害支援区分情報］の 

  ＜期間＞を前履歴と同じ＜開始年月日＞を〔平成２４年１１月１日〕 

  に設定し＜終了年月日＞を〔平成２７年１０月３１日〕に設定した 

  ≪異動連絡票≫を作成する 

 ②＜異動年月日＞が〔平成２７年１１月０１〕と設定しその他の情報は 

  『エラーリスト』と同じ内容を設定した≪異動連絡票≫を作成する 

  ※＜異動年月日＞と＜各種情報の開始・終了年月日＞の設定に 

   ついては以下のとおり 

   ○＜異動区分＞が「新規」の場合＜各種開始年月日＞ は〔異動 

     年月以前の年月日〕に設定 

   ○＜異動区分＞が「変更」の場合 

    ・更新する項目については＜開始年月日＞を〔異動年月内の 

     年月日〕に設定 

    ・更新のない項目については＜開始年月日＞は〔前履歴の 

     開始年月日〕に設定 

   ○＜異動区分＞が「終了」の場合＜各種終了年月日＞ は〔異動 

    年月内の年月日〕に設定 

    注意：＜各種開始年月日＞は〔前履歴と同一の年月日〕に設定 
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02 24

【受給者証情報】 【児童情報】

２

02 24

【受給者証情報】 【児童情報】

１

１
共同生活援助 0 平成29年 9月30日

2 日数
平成26年10月 1日Ｈ２６.１０.０１ 新規

01
受給資
格取得

３３１０００ 0

GH特定障害者特別給付費対象者 平成27年 9月30日
平成26年10月 1日Ｈ２６.１０.０１ 新規

01
受給資
格取得

３３０８０１

ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

0000000000 知的障害者 区分４

受給者台帳リスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

GH特定障害者特別給付費対象者 平成28年 9月30日
平成27年10月 1日Ｈ２６.１０.０１ 変更

99
その他
異動

３３０８０１

ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号
0000000000 知的障害者 区分４

エラーコード

ＭＡ２０
③

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード

提出種別

異動連絡票

エラー情報

決定支給期間（開始年月日）は異動年月日の翌月以降の日付を設定できません

［ＧＨ特定障害者特別給付費対象者］を更新したかった 

【エラー理由】 

 ＜異動年月日＞が〔Ｈ２６.１０.０１〕と設定されて＜支給決定期間（開始）＞が〔平成２７年１０月１日〕と設定されており 

同年月でないため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 連合会に登録されている［ＧＨ特定障害者特別給付費対象者］の＜決定支給期間＞は〔平成２７年９月３０日〕までなので

＜異動年月日＞を「Ｈ２７.１０.０１」と＜支給決定期間（開始）＞の〔年月〕に合わせて≪異動連絡票≫を作成する 

  ※＜異動年月日＞と＜各種情報の開始・終了年月日＞の設定については以下のとおり 

   ○＜異動区分＞が「新規」の場合＜各種開始年月日＞は〔異動年月以前の年月日〕に設定 

   ○＜異動区分＞が「変更」の場合 

    ・更新する項目については＜開始年月日＞を〔異動年月内の年月日〕に設定 

    ・更新のない項目については＜開始年月日＞は〔前履歴の開始年月日〕に設定 

   ○＜異動区分＞が「終了」の場合＜各種終了年月日＞は〔異動年月内の年月日〕に設定 

    注意：＜各種開始年月日＞は〔前履歴と同一の年月日〕に設定 

 
－ 21 －



宮城県国民健康保険団体連合会

04

【受給者証情報】 【児童情報】

２

04

【受給者証情報】 【児童情報】

1
短期入所障害児 0 平成27年 3月31日

2 日数 04 １
平成26年 4月 1日Ｈ２６.４.０１ 新規

01
受給資
格取得

２４４０００ 800

ショウガイタロウ ショウガイジロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

0000000000 障害児

受給者台帳リスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

短期入所障害児 0 平成28年 3月31日
2 日数

平成27年 4月 1日Ｈ２７.４.０１ 変更
99

その他
異動

２４４０００ 800

ショウガイタロウ ショウガイジロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号
0000000000 障害児

エラーコード

ＭＡ２２

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード

提出種別

異動連絡票

エラー情報

旧障害程度区分等コードと決定サービスコードの関連性が不正です

［短期入所障害児］を更新したかった 

【エラー理由】 

 ＜旧障害程度区分等コード＞を設定しないで≪異動連絡票≫を作成したため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ＜旧障害程度区分等コード＞を以下のように設定する 

  ※［決定サービスコード］の頭２桁が［２４：短期入所］の場合 

   ⇒ 「０４：１」 ， 「０５：２」 ， 「０６：３」 
 

  参考 

   ［決定サービスコード］の頭２桁が［８１：身体入所更生］［８２：身体通所更生］［８３：身体入所療護］ 

   ［８４：身体通所療護］［８５：身体入所授産］［８６：身体通所授産］［９１：知的入所更生］［９２：知的通所更生］ 

   ［９３：知的入所授産］［９４：知的通所授産］［９５：知的通勤寮］の場合 

    ⇒ 「０１：Ａ」 ， 「０２：Ｂ」 ， 「０３，Ｃ」 
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01 24

【受給者証情報】 【児童情報】

2

01 24

【受給者証情報】 【児童情報】

1

1

エラーコード

ＭＡ２３
①

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

提出種別

異動連絡票異動区分コードと前後の履歴の関連が不正です

エラー情報

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名
ショウガイタロウ

0000000000 身体障害者 区分４

0000000000 身体障害者 区分４

受給者台帳リスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名
ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

平成26年 7月 1日
短期入所障害者 0 平成27年 3月31日

Ｈ２６.７.０１ 変更
99

その他
異動

２４１０００ 1200
2 日数

訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）
平成25年 4月 1日

生活介護 0 平成28年 3月31日
Ｈ２５.４.０１ 新規

01
受給資
格取得

２２１０００ 2700
2 日数

計画相談支援 0 平成28年 3月31日
平成25年 4月 1日Ｈ２５.４.０１ 新規

01
受給資
格取得

５２１０００ 0

［短期入所障害者］を登録したかった 

【エラー理由】 

 連合会に［短期入所障害者］は登録されていないが＜異動区分＞を「２：変更」として≪異動連絡票≫を作成したため 

出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ＜異動区分＞を「１：新規」に設定する 

 ＜異動事由＞を「０１：受給資格取得」に設定する 

  ※＜異動区分＞と＜異動事由＞の関係については以下のとおり 

   ＜異動区分＞が「１：新規」の場合＜異動事由＞は「０１：受給資格取得」に設定 

   ＜異動区分＞が「２：変更」の場合＜異動事由＞は「９９：その他異動」に設定 

   ＜異動区分＞が「３：終了」の場合＜異動事由＞は「０２：受給資格喪失」に設定 
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異動区分
２ 99

03

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
22

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
01 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

異動区分
２ 99

03

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
22

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
01 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成26年 7月 1日 平成27年 6月30日

生活保護 無 無 0
個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分２ 平成26年 4月 1日 平成27年 9月30日

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

0000000000 精神障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成26年 7月01 変更 その他異動

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成27年 7月 1日 平成28年 6月30日

生活保護 無 無 0
個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分２ 平成24年10月 1日 平成27年 9月30日

ショウガタロウ

市町村電話番号
0000000000 精神障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

平成27年 7月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 生年月日

エラーコード

ＭＡ２３
②

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

提出種別

異動連絡票

エラー情報

障害支援区分認定有効期間（開始年月日）と前後の履歴の関連が不正です

［利用者負担上限額情報］を更新したかった 

【エラー理由】 

受給者台帳リストの［障害者支援区分情報］の＜開始年月

日＞が〔平成２６年４月１日〕と設定されているが提出した

【基本情報】の［障害者支援区分情報］の＜開始年月日＞

が〔平成２４年１０月１日〕と設定されており＜異動年月日＞

と［各種情報］の＜開始・終了年月日＞の決まり事が守ら

れていないため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ［障害者支援区分情報］の＜開始年月日＞を〔平成２６年

４月１日〕に設定する 

 ※＜異動年月日＞と＜各種情報の開始・終了年月日＞ 

   の設定については以下のとおり 

   ○＜異動区分＞が「新規」の場合＜各種開始 

     年月日＞ は〔異動年月以前の年月日〕に設定 

   ○＜異動区分＞が「変更」の場合 

    ・更新する項目については＜開始年月日＞を 

     〔異動年月内の年月日〕に設定 

    ・更新のない項目については＜開始年月日＞は 

     〔前履歴の開始年月日〕に設定 

   ○＜異動区分＞が「終了」の場合＜各種終了 

     年月日＞ は〔異動年月内の年月日〕に設定 

    注意：＜各種開始年月日＞は〔前履歴と同一の 

        年月日〕に設定 
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異動区分
２ 99

02

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
23 ２

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

異動区分
２ 99

04

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
99 ２

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
04 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

エラーコード

ＭＡ２３
③

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

提出種別

異動連絡票

エラー情報

児童情報・生年月日と前後の履歴の関連が不正です

平成27年 6月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 生年月日
ショウガイジロウ 平成 9年 6月16日

市町村電話番号
0000000000 知的障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

平成28年 5月30日

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分３ 平成27年 6月16日 平成30年 5月30日 有 平成27年 6月16日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成27年 6月16日 平成28年 5月30日

低所得１ 無 無 0

開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成26年 7月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 年月日
ホゴシャ ショウガイジロウ 平成 9年 6月16日

0000000000 障害児

平成27年 6月15日

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
なし 有 平成26年 7月 1日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成26年 7月 1日 平成27年 6月15日

一般１ 無 無 4,600

事業所名 開始年月日 終了年月日

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

１８歳になったため受給者証番号を変更せず受給

者を保護者から障害児本人に変更したかった 

【エラー理由】 

 １８歳になったため＜受給者証番号＞を変更せず［受給者情報］を保護者から障害児本人に変更したい場合は［受給者情報］が保護者の名

前で登録されている台帳を一旦終了（受給資格喪失）してから［受給者情報］が障害児本人としての≪異動連絡票≫を新規（受給資格取得）で

作成し登録しなければならない 

 本事例は終了（受給資格喪失）しない状態で更新しようとしたため出たエラー 

  ※月途中（誕生日を迎えると同時）に［受給者情報］を保護者から障害児本人に変更したい場合はシステムの仕様上＜受給者証番号＞を 

   変更する必要がある 

【エラー解消方法】 

 ①［受給者情報］が保護者で［各情報］の＜終了年月日＞を障害児の誕生月の末日の〔６月３０日〕と設定し『＜異動年月日＞が〔平成２７年 

  ６月０１〕』『＜異動区分＞が「３：終了」』『＜異動事由＞が「０２：受給資格喪失」』と設定した≪異動連絡票≫の【基本情報】【支給決定情報】 

  を作成する 

 ②［受給者情報］が障害児で『＜異動年月日＞が〔平成２７年７月０１〕』『＜異動区分＞が「１：新規」』『＜異動事由＞が「０１：受給資格取得」』 

  と設定した≪異動連絡票≫の【基本情報】【支給決定情報】を作成する 
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異動区分
2 99

03

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

2

【計画相談支援情報】

異動区分
2 99

03

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

1

【計画相談支援情報】

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名 開始年月日 終了年月日
無

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

0000000000 精神障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成25年12月01 変更 その他

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名 障害者支援施設　こくほ 開始年月日 終了年月日
有 ０４１９９９９９９９ Ｈ２６.１２.１ Ｈ２７.１１.３０

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日

ショウガイタロウ

市町村電話番号
0000000000 精神障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

平成26年12月01 変更 その他

氏名 生年月日 氏名 生年月日

エラーコード

ＭＣ１０
①

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

提出種別

異動連絡票

エラー情報

上限額管理事業所は、有効な事業所ではありません

【利用者負担上限額管理情報】を設定したかった 

【エラー理由】 

 ［利用者負担上限額管理情報］の事業所は設定した期間に有効でない（失効又は休止）期間も含まれていたため出たエラー 

  ※事業所番号が「０４５」「０４７」から始まる障害児に対してサービスを提供する事業所として指定された番号を設定して 

   しまってもエラーとなります 

  ※障害児の受給者台帳の場合は「０４１」「０４２」「０４３」「０４４」から始まる障害者に対してサービスを提供する事業所 

   として指定された番号を設定してしまうとエラーになります 

【エラー解消方法】 

 毎月メールで送付している『市町村審査資料情報の送信について（添付資料：事業所検索一覧表）』等を確認し有効な事業所に

設定する 
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異動区分
2 99

02

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
23

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

2

異動区分
2 99

02

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
23

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

1

エラーコード

ＭＣ１０
②

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

提出種別

異動連絡票計画相談支援事業所番号は、有効な事業所ではありません

エラー情報

平成27年　8月01 変更 その他

氏名 生年月日 氏名 生年月日
ショウガイタロウ

市町村電話番号
0000000000 知的障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分３ 平成24年11月 1日 平成27年10月31日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日

開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日
有 ０４３９９９９９９９ Ｈ２７.　８.　１ Ｈ２７.１０.３１

事業所名

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名 障害者計画相談支援事業所　こくほ

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成24年11月01 変更 その他

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

0000000000 知的障害者

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分３ 平成24年11月 1日 平成27年10月31日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日

事業所名 開始年月日 終了年月日

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日
無

【計画相談支援情報】を登録したかった 

【エラー理由】 

 ［計画相談支援情報］の事業所は設定した期間に有効でない（失効又は休止）期間も含まれていたため出たエラー 

  ※事業所番号が「０４５」「０４７」から始まる障害児に対してサービスを提供する事業所として指定された番号を設定して 

   しまってもエラーとなります 

  ※障害児の受給者台帳の場合は「０４１」「０４２」「０４３」「０４４」から始まる障害者に対してサービスを提供する事業所 

   として指定された番号を設定してしまうとエラーになります 

【エラー解消方法】 

 毎月メールで送付している『市町村審査資料情報の送信について（添付資料：事業所検索一覧表）』等を確認し有効な事業所

に設定する 
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異動区分
2 99

02

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

2

異動区分
2 99

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

2

エラーコード

ＭＣ１１

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

提出種別

異動連絡票

エラー情報

計画相談支援事業所番号が、事業所台帳または全国事業所台帳に存在しません

平成26年10月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 生年月日
ショウガイタロウ

市町村電話番号
0000000000 知的障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日

開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日
有 ０４７９９９９９９９ Ｈ２６.１０.１ Ｈ２７.９.３０

事業所名

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名 障害児相談支援事業所　こくほ

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成25年10月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

0000000000

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日

事業所名 開始年月日 終了年月日

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名 障害者相談支援事業所　こくほ

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日
有 ０４３９９９９９９９ Ｈ２５.１０.１ Ｈ２６.９.３０

計画相談支援事業所を設定したかった 

【エラー理由】 

 ［計画相談支援情報］に設定した事業所は＜上限額管理事業所番号＞が「０４７９９９９９９９」の障害児の計画相談支援の

事業所番号だったため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 毎月メールで送付しているいる『市町村審査資料情報の送信について（添付資料：事業所検索一覧表）』等を確認し事業所

番号が「０４３」から始まる障害者の計画相談支援の事業所番号に設定する 
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03 99

【受給者証情報】 【児童情報】

１

【受給者証情報】 【児童情報】

エラーコード

ＭＣ１６

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード

提出種別

異動連絡票支給期間が法定期間（最長）を超えています

エラー情報

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号
0000000000 精神障害者 なし

ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

就労移行支援 平成28年11月30日
２ 日数

平成27年10月 1日Ｈ２７.１０.０１ 新規
01

塾右資
格取得

４３１０００

受給者台帳リスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

［就労移行支援］を登録したかった 

【エラー理由】 

 ［就労移行支援］の登録できる最長期間は〔１年間〕だが設定している期間は〔１年２ヶ月〕と最長期間を超えてしまったた

め出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ＜決定支給期間＞を〔１年間以内〕に設定し≪異動連絡票≫を作成する 

  ※【支給決定情報】の最長期間については『担当者説明会資料』の［資料２―受給者台帳について（決定サービスコード 

    の最長期間について）］を確認 

新規のため登録なし 

 
－ 29 －



宮城県国民健康保険団体連合会

02 24

【受給者証情報】 【児童情報】

１

異動区分
２ 99

03

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
22

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
01 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

エラーコード

ＭＣ２５

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード

提出種別

異動連絡票最大決定支給期間の判定に必要な基本情報が存在しません

エラー情報

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号
0000000000 知的障害者 区分４

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号

居宅介護身体介護 350 平成28年 5月30日
１ 時間

平成27年 6月26日Ｈ２７.６.０１ 新規
01

受給資
格取得

１１１０００ 6000

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分２ 平成26年 4月 1日 平成27年 9月30日

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成27年 7月 1日 平成28年 6月30日

個別減免有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）生保移行防止有無
生活保護 無 無 0

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

開始年月日 終了年月日事業所名

事業所名
介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号
平成26年 7月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

００００００００００ 精神障害者

受給者台帳を登録したかった 

【エラー理由】 

 新規で受給者情報を登録しようとしたが【基本情報】を提出せずに【支給決定情報】のみを送信したため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 エラーになった【支給決定情報】の内容は正しいので同じ情報を再度作成し【基本情報】は新規で登録する内容を作成し

【基本情報】【支給決定情報】をあわせて登録する 

新規のため登録なし 
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異動区分
２ 99

03

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
22

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
01 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

異動区分
２ 99

03

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
99

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
01 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

エラーコード

ＭＣ２６
①

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

提出種別

異動連絡票

エラー情報

点検対象の基本情報にエラーが存在したため、点検処理を中断しました

平成27年10月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 生年月日
ショウガイタロウ

市町村電話番号
0000000000 精神障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分２ 平成27年 7月 1日 平成28年 6月30日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成27年10月 1日 平成28年 6月30日

生活保護 無 無 0

開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成26年10月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

0000000000 精神障害者

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
なし

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成26年10月 1日 平成27年 9月30日

生活保護 無 無 0

事業所名 開始年月日 終了年月日

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

受給者情報を更新したかった 

【エラー理由】 

 一緒に提出された同受給者の別な≪異動連絡票≫がエ

ラーとなり処理が中断されたため出たエラー 

 ※エラーコードが『ＭＣ２６』でエラーとなった≪異動 

   連絡票≫は内容が正しくても何も点検がかからず 

   エラーとなる 

【エラー解消方法】 

 エラーコードが『ＭＣ２６』とは別な［異動年月日］の≪異

動連絡票≫がきちんと登録されたのを確認してから再度

『ＭＣ２６』のエラーが出た≪異動連絡票≫を連合会に提

出する 
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01 24

【受給者証情報】 【児童情報】

2

01 24

【受給者証情報】 【児童情報】

1

２

1

エラーコード

ＭＣ２６
②

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード

提出種別

異動連絡票

エラー情報

点検対象の基本情報にエラーが存在したため、点検処理を中断しました

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号
0000000000 身体障害者 区分４

ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

GH特定障害者特別給付費対象者 平成27年 9月30日
平成27年 7月 1日Ｈ２７.７.０１ 変更

99
その他
異動

３３０８０１

受給者台帳リスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

0000000000 身体障害者 区分４

ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

GH特定障害者特別給付費対象者 平成26年 6月30日
平成26年 4月 1日Ｈ２６.４.０１ 新規

01
受給資
格取得

３３０８０１

GH特定障害者特別給付費対象者 平成27年 6月30日
平成26年 7月 1日Ｈ２６.７.０１ 変更

99
その他
異動

３３０８０１

共同生活援助 0 平成27年 9月30日
２ 日数

平成26年 4月 1日Ｈ２６.４.０１ 新規
01

受給資
格取得

331000 0

［ＧＨ特定障害者特別給付費対象者］

を更新したかった 

【エラー理由】 

 一緒に提出された同受給者の別な≪異動連絡票≫がエラーとなり処理が中断されたため出たエラー  

 ※エラーコードが『ＭＣ２６』でエラーとなった≪異動連絡票≫は内容が正しくても何も点検がかからずエラーとなる 

【エラー解消方法】 

 エラーコードが『ＭＣ２６』とは別な［異動年月日］の≪異動連絡票≫がきちんと登録されたのを確認してから再度『ＭＣ２６』の

エラーが出た≪異動連絡票≫を連合会に提出する 
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異動区分
3 02

01

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
26

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 1 1 2 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

異動区分
2 99

01

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
26

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 1 1 2 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

エラーコード

ＭＣ３０
（前半）

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号
平成27年 3月01 終了 受給資格喪失

氏名 生年月日 氏名 生年月日
ショウガイタロウ

市町村電話番号
0000000000 身体障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分６ 平成26年 1月 1日 平成27年 3月31日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

400
開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日

平成26年 7月 1日 平成27年 3月31日 平成26年 7月 1日 平成27年 3月31日

低所得１ 無 無 0 有 無

開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成26年 7月01 変更 その他異動

平成28年12月31日

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

0000000000 身体障害者

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

400
開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日

平成26年 7月 1日 平成27年 6月30日 平成26年 7月 1日 平成27年 6月30日

低所得１ 無 無 0 有 無

事業所名 開始年月日 終了年月日

事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

提出種別

異動連絡票

エラー情報

基本情報が終了である場合、すべての支給決定が終了でなければなりません

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分６ 平成26年 1月 1日

受給者台帳を終了にしたかった 

【エラー理由】 

 【基本情報】の≪異動連絡票≫は問題ないが【支給決定情報】の≪異動連絡票≫に問題あるため出たエラー 

 （エラーコード『ＭＣ３０（後半）』とあわせて確認） 

【エラー解消方法】 

 【基本情報】については同じ≪異動連絡票≫を再度提出する 
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01 26

【受給者証情報】 【児童情報】

３

３

01 26

【受給者証情報】 【児童情報】

１

２

１

２

１

平成２６年 １月 １日
施設入所支援 0 平成２８年１２月３１日

0 平成２４年 ９月３０日

Ｈ２６. １.０１ 異動
99

その他
異動

0
2 日数

生活介護 0 平成２８年１２月３１日

施設入所支援 0 平成２５年１２月３１日

生活介護 0 平成２５年１２月３１日
Ｈ２６. １.０１ 異動

99
その他
異動

２２１０００ 0
2 日数

平成２６年 １月 １日

２２１０００ 0
2 日数

平成２４年 ４月 １日

生活介護 平成２７年 ３月３１日
Ｈ２７. ３.０１ 終了

02
受給資
格喪失

３２１０００
2 日数

平成２６年 １月 １日
施設入所支援 平成２７年 ３月３１日

受給資
格喪失

２２１０００
2 日数

平成２６年 １月 １日

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号
00000000000 身体障害者 区分６

氏名 生年月日 氏名

01
受給資
格取得

９１００００ 0
2 日数 01 Ａ

平成２１年１０月 １日

名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

旧知的入所更生
Ｈ２１.１０.０１ 新規

３２１０００

Ｈ２４. ４.０１ 新規
01

受給資
格取得

３２１０００ 0
2 日数

平成２４年 ４月 １日

受給資
格取得

Ｈ２４. ４.０１ 新規
01

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名
ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分

0000000000 身体障害者 区分６

受給者台帳リスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

Ｈ２７. ３.０１ 終了
02

市町村名
ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

生年月日

エラーコード

ＭＣ３０
（後半）

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（支給決定）

提出種別

異動連絡票

エラー情報

基本情報が終了である場合、すべての支給決定が終了でなければなりません

【エラー理由】 

 受給者台帳を終了にしたい場合は【基本情報】【支給決定情報】のすべてを「終了」にしなくてはいけないが【支給決定情報】の

［旧知的入所更生］が「終了」していないため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 【支給決定情報】の≪異動連絡票≫に［旧知的入所更生］の「終了」の内容を追加して提出する 

 ≪異動連絡票≫の内容は以下のとおり 

 ＜異動年月日＞→〔平成２４年９月０１〕   ＜異動区分＞→「３：終了」  ＜異動事由＞→「０２：受給資格喪失」 

 ［決定サービスコード，名称］→［９１００００，旧知的入所厚生］  ＜決定支給量，１回当たりの最大提供量＞→「０，０」 

 ＜支給量単位区分＞→「２：日数」  ＜旧障害程度区分等コード＞→「０１：Ａ」 

 ＜決定支給期間（開始）＞→〔平成２１年１０月１日〕  ＜決定支給期間（終了）＞：〔平成２４年９月３０日〕 

受給者台帳を終了にしたかった 
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異動区分

１ 01 04

【利用者負担上限額情報】 【食事提供体制加算情報】

04 1 1

【補足給付情報】 【給付費等の額の特例情報】

【利用者負担上限額管理情報】

【計画相談支援情報】

２

異動区分

２ 99 04

【利用者負担上限額情報】 【食事提供体制加算情報】

01 1 1

【補足給付情報】 【給付費等の額の特例情報】

【利用者負担上限額管理情報】

【計画相談支援情報】

事業所名

事業所名

相談支援有無 相談支援事業所番号 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日

市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日
平成27年 7月 1日 平成28年 6月30日

補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日
生活保護 無 無 0

所得区分コード 個別減免有無 生保移行防止有無 利用者負担上限月額 加算対象者有無

００００００００００ ショウガイタロウ

証記載都道府県等番号／名称 政令市市町村番号 市町村電話番号 多子軽減対象区分

障害児

受給者証番号 受給者氏名 受給者生年月日 児童氏名 児童生年月日

平成27年 7月01 変更 その他異動

障害児支援受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号整理番号 異動年月日 訂正年月日 訂正区分 障害区分 独自助成対象者区分異動事由

有 ０４３９９９９９９９ Ｈ２７.１０.　１ Ｈ２８.　６.３０
事業所名 障害者相談支援事業所　こくほ

事業所名

相談支援有無 相談支援事業所番号 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日

市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日
平成27年10月 1日 平成28年 6月30日

補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日
一般１ 無 無 4,600

所得区分コード 個別減免有無 生保移行防止有無 利用者負担上限月額 加算対象者有無

0000000000 ショウガイタロウ ショウガイジロウ

証記載都道府県等番号／名称 政令市市町村番号 市町村電話番号 多子軽減対象区分

障害児

受給者証番号 受給者氏名 受給者生年月日 児童氏名 児童生年月日

訂正区分 障害区分 独自助成対象者区分

平成27年10月01 新規 受給資格取得

エラーコード

ＭＣ３６

障害児支援受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号整理番号 異動年月日 訂正年月日異動事由

提出種別

異動連絡票

エラー情報

障害児相談支援事業所番号が、障害児施設台帳または全国障害児施設台帳に存在しません

受給者台帳情報を登録したかった 

【エラー理由】 

 ［計画相談支援情報］に設定した事業所は＜相談

支援事業所番号＞が「０４３９９９９９９９」の障害者

に対して計画相談支援を行う事業所番号だったた

め出たエラー 

【エラー解消方法】 

 毎月メールで送付している『市町村審査資料情報

の送信について（添付資料：事業所検索一覧表）』

等を確認し事業所番号が「０４７」から始まる障害児

の計画相談支援の事業所番号に設定する 

新規のため登録なし 
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異動区分
2 99

02 ３

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
26

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

異動区分
2 99

02

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
26

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

エラーコード

ＭＣ７５
（前半）

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

提出種別

訂正連絡票

エラー情報

決定支給期間を満たす基本情報が存在しません（台帳⇔台帳）

平成26年10月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 生年月日
ショウガイタロウ

市町村電話番号
0000000000 知的障害者 平成26年10月01 削除

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分６ 平成26年10月 1日 平成28年 9月30日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成26年10月 1日 平成27年 9月30日

低所得１ 無 無 0

開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成26年 1月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

0000000000 知的障害者

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分６ 平成26年 1月 1日 平成26年 9月30日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成26年 1月 1日 平成27年 9月30日

低所得１ 無 無 0

事業所名 開始年月日 終了年月日

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

＜異動年月日＞が〔平成２６年１０月０１〕の

受給者台帳情報を削除したかった 

【エラー理由】 

 ＜異動年月日＞が〔平成２６年１０月０１〕の【基本情報】が

「削除」されてしまうと、［障害者支援区分情報］が前履歴の

〔平成２６年９月３０日〕までの登録となる 

 【支給決定情報】の［生活介護］［短期入所障害者］は障害

支援区分が「区分１」以上でないと登録することができない

が〔平成２７年９月３０日〕までの情報が残っている 

 そうなると［障害支援区分情報］の期間を超えて【支給決定

情報】を登録している状態となってしまうため出たエラー 

 （エラーコードＭＣ７５（後半）と合わせて確認） 

  ※ 【支給決定情報】と障害支援区分との関係性 

    については『担当者説明会資料（資料２：受給者台帳に 

    ついて（決定サービスごとの障害支援区分））』を参照 

 【エラー解消方法】 

  ①≪訂正連絡票≫（削除）の【基本情報】を再度提出する 

  ②【支給決定情報】［生活介護］［短期入所障害者］の 

  ＜異動年月日＞が〔平成２６年１０月０１〕の≪訂正 

  連絡票≫（削除）を作成し①と一緒に提出する 

   ※内容は『エラーコードＭＣ７５（後半）』の『受給者台 

    帳情報（支給決定）』の赤枠に設定し＜訂正区分＞ 

    は「３：削除」にする 
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02 23

【受給者証情報】 【児童情報】

２

02 26

【受給者証情報】 【児童情報】

１

２

１

２

エラーコード

ＭＣ７５
（後半）

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード

提出種別

異動連絡票

エラー情報

決定支給期間を満たす基本情報が存在しません（台帳⇔台帳）

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号
00000000000 知的障害者 区分３

ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

生活介護 0 平成２８年 ９月３０日
2 日数

平成２７年１０月 １日Ｈ２７. １０.０１ 変更
99

その他
異動

２２１０００ 2300

受給者台帳リスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

0000000000 知的障害者 区分６

ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

生活介護 0 平成２６年 ９月３０日
2 日数

平成２６年 １月 １日Ｈ２６. １.０１ 新規
01

受給資
格取得

２２１０００ 2300

生活介護 0 平成２７年 ９月３０日
2 日数

平成２６年１０月 １日Ｈ２６.１０.０１ 異動
99

その他
異動

２２１０００ 2300

生活介護 0 平成２６年 ９月３０日
2 日数

平成２６年 １月 １日Ｈ２６. １.０１ 新規
01

受給資
格取得

２２１０００ 1400

短期入所障害者 0 平成２７年 ９月３０日
2 日数

平成２６年１０月 １日Ｈ２６.１０.０１ 異動
99

その他
異動

２４１０００ 1400

提出なし 

【エラー理由】 

 ＜異動年月日＞が〔平成２６年１０月０１〕の【基本情報】が「削除」されてしまうと、［障害者支援区分情報］が前履歴の 

〔平成２６年９月３０日〕までの登録となる 

 【支給決定情報】の［生活介護］［短期入所障害者］は障害支援区分が「区分１」以上でないと登録することができないが 

〔平成２７年９月３０日〕までの情報が残っている 

 そうなると［障害支援区分情報］の期間を超えて【支給決定情報】を登録している状態となってしまうため出たエラー 

 （エラーコードＭＣ７５（前半）と合わせて確認） 

  ※ 【支給決定情報】と障害支援区分との関係性については『担当者説明会資料（資料２：受給者台帳について（決定 

    サービスごとの障害支援区分））』を参照 

 【エラー解消方法】 

  ①≪訂正連絡票≫（削除）の【基本情報】を再度提出する 

  ②【支給決定情報】［生活介護］［短期入所障害者］の＜異動年月日＞が〔平成２６年１０月０１〕の≪訂正連絡票≫（削除）を 

  作成し①と一緒に提出する 

   ※内容は『エラーコードＭＣ７５（後半）』の『受給者台帳情報（支給決定）』の赤枠に設定し＜訂正区分＞は 

    「３：削除」にする 
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異動区分
2 99

04

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
99

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
04 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

１ １

異動区分
2 99

04

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
99

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
04 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

１ ２
介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無

事業所名 無 有

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成26年10月 1日 平成27年 9月30日

一般１ 無 無 4,600
個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
なし

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ ショウガイジドウ

0000000000 障害児
受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成26年10月01 変更 その他異動

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名 無 無

相談支援有無 相談支援事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成27年10月 1日 平成28年 6月30日

一般１ 無 無 4,600
個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
なし

ショウガイタロウ ショウガイジドウ

市町村電話番号
0000000000 障害児

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

平成27年10月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 生年月日

エラーコード

ＭＣ８３
（前半）

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

提出種別

異動連絡票

エラー情報

重度包括支援対象者有無と決定サービスコードの関連が不正（連絡票⇔連絡票）

受給者台帳を更新したかった 

【エラー理由】 

 【基本情報】と【支給決定情報】との関係で出たエラー 

 （エラーコードＭＣ８３（後半）と合わせて確認） 

  ※【支給決定情報】の［短期入所加算重度障害者支援加 

   算対象者］は【基本情報】の＜重度包括支援対象者 

   有無＞が「有」でないと登録することができない 

【エラー解消方法】 

 ①【基本情報】は＜重度包括支援対象者有無＞の項目を 

  「無」から「有」に変更した≪異動連絡票≫を作成する 

 ②【支給決定情報】の内容は正しいので同じ≪異動連絡票≫ 

  を作成し提出する 
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04 99

【受給者証情報】 【児童情報】

２

２

04 99

【受給者証情報】 【児童情報】

１

２

１

２

短期入所障害児 0 平成２８年 ６月３０日
2 日数 06 ３

平成２７年１０月 １日Ｈ２７. １０.０１ 変更
99

その他
異動

２４４０００ 1400

短期入所障害児 0 平成２７年 ９月３０日
2 日数 06 ３

平成２６年１０月 １日Ｈ２６. ７.０１ 異動
99

その他
異動

２４４０００ 1400
短期入所障害児 0 平成２６年 ９月３０日

2 日数 06 ３
平成２５年１０月 １日Ｈ２５. ７.０１ 新規

01
受給資
格取得

２４４０００ 700

短期入所加算重度障害者支援加算対象者 平成２７年 ９月３０日
平成２６年１０月 １日Ｈ２６. ７.０１ 異動

99
その他
異動

２４０９０２

短期入所加算重度障害者支援加算対象者 平成２６年 ９月３０日
平成２５年１０月 １日Ｈ２５. ７.０１ 新規

01
受給資
格取得

２４０９０２

ショウガイタロウ ショウガイジドウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

0000000000 障害児 なし

受給者台帳リスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

短期入所加算重度障害者支援加算対象者 平成２８年 ６月３０日
2 日数

平成２７年１０月 １日Ｈ２７. １０.０１ 変更
99

その他
異動

２４０９０２

ショウガイタロウ ショウガイジドウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号
00000000000 障害児 なし

エラーコード

ＭＣ８３
（後半）

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード

提出種別

異動連絡票

エラー情報

重度包括支援対象者有無と決定サービスコードの関連が不正（連絡票⇔連絡票）

「短期入所加算重度障害者支援加算対象者」と

「短期入所障害児」を更新したかった 

【エラー理由】 

 【基本情報】と【支給決定情報】との関係で出たエラー 

 （エラーコードＭＣ８３（前半）と合わせて確認） 

  ※【支給決定情報】の［短期入所加算重度障害者支援加算対象者］は【基本情報】の＜重度包括支援対象者有無＞が 

   「有」でないと登録することができない 

【エラー解消方法】 

 ①【基本情報】は＜重度包括支援対象者有無＞の項目を「無」から「有」に変更した≪異動連絡票≫を作成する 

 ②【支給決定情報】の内容は正しいので同じ≪異動連絡票≫を作成し提出する 
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異動区分
2 99

02

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
23

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

異動区分
2 99

02

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
23

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

エラーコード

ＭＣ８７
（前半）

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

提出種別

異動連絡票

エラー情報

決定支給期間（終了日）を満たす基本情報が存在しません（連絡票⇔連絡票）

平成27年10月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 生年月日
ショウガイタロウ

市町村電話番号
0000000000 知的障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分３ 平成24年11月 1日 平成27年10月31日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成27年10月 1日 平成28年 9月30日

低所得１ 無 無 0

開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成27年 2月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

0000000000 知的障害者

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分３ 平成24年11月 1日 平成27年10月31日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成26年10月 1日 平成27年 9月30日

低所得１ 無 無 0

事業所名 開始年月日 終了年月日

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

利用者負担上限額情報を更新したかった 

【エラー理由】 

 【基本情報】の内容は特に問題ないが【支給決定情報】

との関係で出たエラー 

 （エラーコードＭＣ８７（後半）と合わせて確認） 

  ※【支給決定情報】の［生活介護］は障害支援区分が 

   「区分１」以上でないと登録することができない 

   【支給決定情報】と障害支援区分との関係性に 

   ついては『担当者説明会資料（資料２：受給者台帳 

   について（決定サービスごとの障害支援区分））』 

   を参照 

【エラー解消方法】 

 ①【基本情報】は同じ≪異動連絡票≫を提出する 

 ②【支給決定情報】［生活介護］の＜決定支給期間 

  （終了）＞を【基本情報】［障害支援区分情報］の 

  ＜終了年月日＞以下に設定して≪異動連絡票≫ 

  を作成する 
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02 23

【受給者証情報】 【児童情報】

２

【受給者証情報】 【児童情報】

１

２

２

エラーコード

ＭＣ８７
（後半）

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード

提出種別

異動連絡票

エラー情報

決定支給期間（終了日）を満たす基本情報が存在しません（連絡票⇔連絡票）

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号
00000000000 知的障害者 区分３

ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

生活介護 0 平成２８年 ９月３０日
2 日数

平成２７年１０月 １日Ｈ２７. １０.０１ 変更
99

その他
異動

２２１０００ 2300

受給者台帳リスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

0000000000

ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

生活介護 0 平成２６年 ６月３０日
2 日数

平成２５年 ７月 １日Ｈ２５. ７.０１ 新規
01

受給資
格取得

２２１０００ 2300

生活介護 0 平成２６年 ９月３０日
2 日数

平成２６年 ７月 １日Ｈ２６. ７.０１ 異動
99

その他
異動

２２１０００ 2300

生活介護 0 平成２７年 ９月３０日
2 日数

平成２６年１０月 １日Ｈ２６.１０.０１ 異動
99

その他
異動

２２１０００ 2300

生活介護を更新したかった 

【エラー理由】 

 【基本情報】の内容は特に問題ないが【支給決定情報】との関係で出たエラー 

 （エラーコードＭＣ８７（前半）と合わせて確認） 

  ※【支給決定情報】の［生活介護］は障害支援区分が「区分１」以上でないと登録することができない 

   【支給決定情報】と障害支援区分との関係性については『担当者説明会資料（資料２：受給者台帳について（決定 

   サービスごとの障害支援区分））』を参照 

【エラー解消方法】 

 ①【基本情報】は同じ≪異動連絡票≫を提出する 

 ②【支給決定情報】［生活介護］の＜決定支給期間（終了）＞を【基本情報】［障害支援区分情報］の＜終了年月日＞以下 

  に設定して≪異動連絡票≫を作成する 
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01 23

【受給者証情報】 【児童情報】

2

異動区分
2 99

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
23

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

平成26年12月 1日
生活介護 0 平成29年11月30日

Ｈ２６.１２.０１ 変更
99

その他
異動

２２１０００ 2300
2 日数

ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

エラーコード

ＭＣ９５

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

提出種別

異動連絡票

エラー情報

決定支給期間を満たす基本情報が存在しません（台帳⇔連絡票）

00000000000 身体障害者 区分３

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成25年12月01 更新 その他異動

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

0000000000

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分３ 平成23年12月 1日 平成26年11月30日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成25年12月1日 平成26年11月30日

低所得１ 無 無 0

事業所名 開始年月日 終了年月日

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

. 

［生活介護］を更新したかった 

【エラー理由】 

 ［生活介護］の＜決定支給期間（開始）＞を〔平成２６年１２月１日〕で設定した【支給決定情報】を提出したが連合会に登録

されている【基本情報】は〔平成２６年１１月３０日〕までなので出たエラー 

【エラー解消方法】 

 【基本情報】と【支給決定情報】を連合会に送付する 

  ・【基本情報】は各種情報の＜開始年月日＞が〔平成２６年１２月１日〕以降に設定されたものを作成する 

  ・【支給決定情報】はエラーになってしまった≪異動連絡票≫の内容が正しいので同じ内容の≪異動連絡票≫を再度 

  提出する 
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異動区分
３ 02

02

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
26

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

異動区分
2 99

02

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
26

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

エラーコード

ＭＣ９７
（前半）

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

提出種別

異動連絡票

エラー情報

決定支給期間（終了日）を満たす基本情報が存在しません（台帳⇔連絡票）

平成27年 9月01 終了 受給資格喪失

氏名 生年月日 氏名 生年月日
ショウガイタロウ

市町村電話番号
0000000000 知的障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分６ 平成25年 4月 1日 平成27年 9月 1日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成27年 7月 1日 平成27年 9月 5日

低所得１ 無 無 0

開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成27年 7月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

0000000000 知的障害者

個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分６ 平成25年 4月 1日 平成28年 3月31日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成27年 7月 1日 平成28年 6月30日

低所得１ 無 無 0

事業所名 開始年月日 終了年月日

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

受給者台帳を終了したかった 

【エラー理由】 

 【基本情報】【支給決定情報】の内容は特に問題ないが受給者台帳を「終了」にする場合【基本情報】【支給決定情報】すべて

の情報を「終了」させなくてはいけないが【支給決定情報】がすべて「終了」になっていなかったため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ①【基本情報】の内容は正しいため≪異動連絡票≫を再度提出する 

 ②【支給決定情報】の内容は正しいため≪異動連絡票≫を再度提出する 

 ③【支給決定情報】［ＣＨ特定障害者特別給付費対象者］［ＣＨ重度障害者居宅介護利用対象者］の「終了」にする内容の 

  ≪異動連絡票≫を作成し提出する 

  ※［共同生活介護（ＣＨ：ケアホーム）］のサービスは平成２６年３月３１日まで有効なサービス 
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02 26

【受給者証情報】 【児童情報】

３

３

３

３

02 26

【受給者証情報】 【児童情報】

１

２

１

１

１

２

２

１

１

平成２５年 ４月 １日
計画相談支援 平成２７年 ９月 １日

Ｈ２７. ９.０１ 終了
02

受給資
格喪失

５２１０００

平成２６年 ４月 １日
GH重度障害者居宅介護利用対象者 平成２７年 ９月 １日

Ｈ２７. ９.０１ 終了
02

受給資
格喪失

３３３０００
２ 日数

平成２７年 ７月 １日
GH特定障害者特別給付費対象者 平成２７年 ９月 １日

Ｈ２７. ９.０１ 終了
02

受給資
格喪失

３３０８０１

エラーコード

ＭＣ９７
（後半）

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード

提出種別

異動連絡票

エラー情報

決定支給期間（終了日）を満たす基本情報が存在しません（台帳⇔連絡票）

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号
00000000000 知的障害者 区分６

ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

生活介護 平成２７年 ９月 １日
２ 日数

平成２５年 ４月 １日Ｈ２７. ９.０１ 終了
02

受給資
格喪失

２２１０００

受給者台帳リスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

0000000000 知的障害者 区分６

ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

生活介護 0 平成２５年 ３月３１日
2 日数

平成２２年 ５月 １日Ｈ２２. ５.０１ 新規
01

受給資
格取得

２２１０００ 0

生活介護 0 平成２８年 ３月３１日
2 日数

平成２５年 ４月 １日Ｈ２５. ４.０１ 異動
99

その他
異動

２２１０００ 0

CH特定障害者特別給付費対象者 平成２６年 ６月３０日
平成２５年 ７月 １日Ｈ２５. ７.０１ 新規

01
受給資
格取得

３１０８０１

ＣH重度障害者居宅介護利用対象者 0 平成２８年 ３月３１日
2 日数

平成２５年 ７月 １日Ｈ２６. ７.０１ 新規
01

受給資
格取得

３１３０００ 0

GH特定障害者特別給付費対象者 平成２６年 ６月３０日
平成２６年 ４月 １日Ｈ２６. ４.０１ 新規

01
受給資
格取得

３３０８０１

GH特定障害者特別給付費対象者 平成２７年 ６月３０日
平成２６年 ７月 １日Ｈ２６. ７.０１ 異動

99
その他
異動

３３０８０１

GH特定障害者特別給付費対象者 平成２８年 ６月３０日
平成２７年 ７月 １日Ｈ２７. ７.０１ 異動

99
その他
異動

３３０８０１

GH重度障害者居宅介護利用対象者 0 平成２８年 ３月３１日
2 日数

平成２６年 ４月 １日Ｈ２６. ４.０１ 新規
01

受給資
格取得

３３３０００ 0

計画相談支援 平成２８年 ３月３１日
平成２５年 ４月 １日Ｈ２５. ４.０１ 新規

01
受給資
格取得

５２１０００

受給者台帳を終了にしたかった 

【エラー理由】 

 【基本情報】【支給決定情報】の内容は特に問題ないが受給者台帳を「終了」にする場合【基本情報】【支給決定情報】すべて

の情報を「終了」させなくてはいけないが【支給決定情報】がすべて「終了」になっていなかったため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ①【基本情報】の内容は正しいため≪異動連絡票≫を再度提出する 

 ②【支給決定情報】の内容は正しいため≪異動連絡票≫を再度提出する 

 ③【支給決定情報】［ＣＨ特定障害者特別給付費対象者］［ＣＨ重度障害者居宅介護利用対象者］の「終了」にする内容の 

  ≪異動連絡票≫を作成し提出する 

  ※［共同生活介護（ＣＨ：ケアホーム）］のサービスは平成２６年３月３１日まで有効なサービス 
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異動区分
2 99

01 3

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
21

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
01 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

1

異動区分
2 99

01

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
21

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
01 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

1 介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日
無

事業所名 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成26年 6月 1日 平成27年 5月31日

生活保護 無 無 0
個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分１

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

0000000000 身体障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成26年 6月01 変更 その他異動

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日
無

事業所名 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成26年 6月 1日 平成27年 5月31日

生活保護 無 無 0
個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分１

ショウガイタロウ

市町村電話番号
0000000000 身体障害者 平成27年 2月01 削除

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

平成26年 6月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 生年月日

エラーコード

ＭＤ４３
（前半）

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

提出種別

訂正連絡票

エラー情報

決定支給期間（終了日）を満たす上限月額有効期間が存在しません（台帳⇔台帳）

［計画相談支援情報］を＜異動年月日＞が〔平成２６年

５月０１〕から登録したかった 

【エラー理由】 

 ［計画相談支援情報］の登録が漏れていたため過去に登

録した＜異動年月日＞が〔平成２６年６月０１〕の【基本情

報】を「削除」して＜異動年月日＞が〔平成２６年５月０１〕

から【基本情報】を登録し直そうとしているが【支給決定情

報】の［共同生活援助特定障害者特別給付費対象者］が

一緒に「削除」されていないため出ているエラー 

  ※［共同生活援助特定障害者特別給付費対象者］は 

   ［利用者負担上限月額情報］の＜終了年月日＞を 

   超えての登録が出来ない 

【エラー解消方法】 

 ①【基本情報】の内容は正しいため≪訂正連絡票≫を 

  再度提出する 

   【支給決定情報】の＜異動年月日＞が〔Ｈ２６．６．０１〕 

  〔Ｈ２６．９．０１〕の［共同生活援助特定障害者特別給 

  付費］の≪訂正連絡票≫（削除）も併せて提出する 

 ②①の作業が完了したら＜異動年月日＞が〔平成２６年 

  ５月０１〕の≪異動連絡票≫を提出する 

 ③②の作業が完了したら①で削除した【基本情報】【支給 

  決定情報】の＜異動年月日＞が〔平成２６年６月０１〕 

  の≪異動連絡票≫を提出する 
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【受給者証情報】 【児童情報】

2

【受給者証情報】 【児童情報】

1

2 平成26年　9月　1日
GH特定障害者特別給付費対象者 0 平成27年　5月31日

Ｈ２６.９.０１ 変更
99

その他
異動

３３０８０１ 0

平成26年　6月　1日
GH特定障害者特別給付費対象者 0 平成27年　5月31日

Ｈ２６.６.０１ 新規
01

受給資
格取得

３３０８０１ 0

ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

0000000000

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

受給者台帳リスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

Ｈ２６.９.０１ GH特定障害者特別給付費対象者 0
Ｈ２６.９.０１ 変更

99
その他
異動

３３０８０１ 0

ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

00000000000

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

エラーコード

ＭＤ４３
（後半）

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（支給決定）

エラー情報 提出種別

決定支給期間（終了日）を満たす上限月額有効期間が存在しません（台帳⇔台帳） 訂正連絡票

提出なし 

【エラー理由】 

 ［計画相談支援情報］の登録が漏れていたため過去に登録した＜異動年月日＞が〔平成２６年６月０１〕の【基本情報】を「削除」

して＜異動年月日＞が〔平成２６年５月０１〕から【基本情報】を登録し直そうとしているが【支給決定情報】の［共同生活援助特

定障害者特別給付費対象者］が一緒に「削除」されていないため出ているエラー 

  ※［共同生活援助特定障害者特別給付費対象者］は［利用者負担上限月額情報］の＜終了年月日＞を超えての登録が 

   出来ない 

【エラー解消方法】 

 ①【基本情報】の内容は正しいため≪訂正連絡票≫を再度提出する 

  【支給決定情報】の＜異動年月日＞が〔Ｈ２６．６．０１〕〔Ｈ２６．９．０１〕の［共同生活援助特定障害者特別給付費］の 

  ≪訂正連絡票≫（削除）も併せて提出する 

 ②①の作業が完了したら＜異動年月日＞が〔平成２６年５月０１〕の≪異動連絡票≫を提出する 

 ③②の作業が完了したら①で削除した【基本情報】【支給決定情報】の＜異動年月日＞が〔平成２６年６月０１〕の 

  ≪異動連絡票≫を提出する 
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異動区分
2 99

02

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
23

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

異動区分
2 99

02

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
23

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成26年11月1日 平成27年 6月30日

低所得1 無 無 0
個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分３ 平成26年 4月 1日 平成28年 3月31日

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

0000000000 知的障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

平成26年11月01 変更 その他異動

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無
事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

事業所名 開始年月日 終了年月日

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成27年 7月 1日 平成27年10月30日

低所得1 無 無 0
個別減免有無 生保移行防止有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分３ 平成26年 4月 1日 平成28年 3月31日

ショウガイタロウ

市町村電話番号
0000000000 知的障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分

平成27年 7月01 変更 その他異動

氏名 生年月日 氏名 生年月日

エラーコード

ＭＤ５３
（前半）

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（基本）

バッチ番号 整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号

提出種別

異動連絡票

エラー情報

決定支給期間（終了日）を満たす上限月額有効期間が存在しません（連絡票⇔連絡票）

【エラー理由】 

 【支給決定情報】［３３０８０１：ＧＨ特定障害者特別給付費

対象者］の＜決定支給期間（終了）＞と【基本情報】の［利

用者負担上限額情報］の＜終了年月日＞の関係で出たエ

ラー 

 ※【支給決定情報】［３３０８０１：ＧＨ特定障害者特別 

   給付費対象者］の＜決定支給期間（終了）＞は 

   【基本情報】の［利用者負担上限額情報］の＜終了 

   年月日＞を超えて登録できない 

【エラー解消方法】 

 【支給決定情報】［３３０８０１：ＧＨ特定障害者特別給付費

対象者］の＜決定支給期間（終了）＞と［利用者負担上限

額情報］の＜終了年月日＞を合わせた≪異動連絡票≫を

作成する 
 

［利用者負担上限額情報］を

更新したかった 
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02 23

【受給者証情報】 【児童情報】

2

02 23

【受給者証情報】 【児童情報】

1

２

1

0000000000 知的障害者 区分３

エラーコード

ＭＤ５３
（後半）

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号

エラー情報 提出種別

決定支給期間（終了日）を満たす上限月額有効期間が存在しません（連絡票⇔連絡票） 異動連絡票

変更
99

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名
ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

0000000000 知的障害者 区分３

受給者台帳リスト（支給決定）

GH特定障害者特別給付費対象者 平成28年 3月31日

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード 証記載市町村番号 政令市市町村番号

新規
01

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名
ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分

Ｈ２６.４.０１ 新規
01

受給資
格取得

３３１０００

Ｈ２７.７.０１

受給資
格取得

３３０８０１ 平成26年 4月 1日

市町村電話番号

その他
異動

３３０８０１ 平成27年 7月 1日

名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）
Ｈ２６.４.０１

GH特定障害者特別給付費対象者 平成26年 6月30日
Ｈ２６.７.０１ 変更

99
その他
異動

３３０８０１ 平成26年 7月 1日
GH特定障害者特別給付費対象者 平成27年 6月30日

共同生活援助 0 平成28年 3月31日
0

２ 日数
平成26年 4月 1日

［ＧＨ特定障害者特別給付費対象者］を

更新したかった 

【エラー理由】 

 【支給決定情報】［３３０８０１：ＧＨ特定障害者特別給付費対象者］の＜決定支給期間（終了）＞と【基本情報】の［利用者負担上

限額情報］の＜終了年月日＞の関係で出たエラー 

 ※【支給決定情報】［３３０８０１：ＧＨ特定障害者特別給付費対象者］の＜決定支給期間（終了）＞は【基本情報】の 

   ［利用者負担上限額情報］の＜終了年月日＞を超えて登録できない 

【エラー解消方法】 

 【支給決定情報】［３３０８０１：ＧＨ特定障害者特別給付費対象者］の＜決定支給期間（終了）＞と［利用者負担上限額情報］の

＜終了年月日＞を合わせた≪異動連絡票≫を作成する 
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03 21

【受給者証情報】 【児童情報】

１

異動区分
１ 01

03

【受給者情報】 【児童情報】

【障害者支援区分情報】 【食事提供体制加算情報】
障害者支援区分コード
21

【利用者負担上限額情報】 【補足給付情報】
所得区分コード
02 1 1

【利用者負担上限額管理情報】 【給付費等の額の特例情報】

【計画相談支援情報】

氏名 生年月日 氏名 年月日
ショウガイタロウ

００００００００００ 精神障害者

受給者証番号 障害区分 訂正年月日 訂正区分 特定旧法受給者証区分 独自助成対象者区分 市町村電話番号

整理番号 異動年月日 異動事由 証記載市町村番号 市町村名 政令市市町村番号
平成26年 7月01 新規 受給資格取得

事業所名
介護保険給付対象者有無 重度包括支援対象者有無

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日

開始年月日 終了年月日事業所名

上限額管理有無 上限額管理事業所番号 開始年月日 終了年月日 市町村が定める額の適用有無 市町村が定める額

開始年月日 終了年月日 開始年月日 終了年月日
平成27年 8月26日 平成28年 6月30日

個別減免有無 上限月額 補足給付有無 生保移行防止有無（補足給付） 補足給付額（日額）生保移行防止有無
低所得２ 無 無 0

開始年月日 終了年月日 加算対象者有無 開始年月日 終了年月日
区分１ 平成27年 8月20日 平成28年 8月31日

受給者台帳リスト（基本）

バッチ番号

GH特定障害者特別給費対象者 平成28年 8月31日
平成27年 8月26日Ｈ２７.８.０１ 新規

01
受給資
格取得

３３０８０１

ショウガイタロウ

異動年月日 異動区分
異動事由

決定サービスコード 決定支給量 支給量
単位区分

旧障害程度
区分等ｺｰﾄﾞ

決定支給期間（開始） 相互利用
対象者区分訂正年月日 訂正区分 名称 １回当たりの最大提供量 決定支給期間（終了）

氏名 生年月日 氏名 生年月日 市町村名

証記載市町村番号 政令市市町村番号 市町村電話番号
0000000000 精神障害者 区分１

エラーコード

ＭＤ６３

受給者台帳異動（訂正）受付点検エラーリスト（支給決定）

バッチ番号 整理番号 受給者証番号 障害区分コード 障害支援区分コード

提出種別

異動連絡票

エラー情報

決定支給期間（終了日）を満たす上限月額有効期間が存在しません（台帳⇔連絡票）

［共同生活援助特定障害者特別給費対象者］

を登録したかった 

【エラー理由】 

 【支給決定情報】の［共同生活援助特定障害者特別給費対象者］の期間は【基本情報】の［利用者負担上限額情報］の設定

してある期間を超えて登録できないため出たエラー 

【エラー解消方法】 

 ［共同生活援助特定障害者特別給費対象者］の＜支給決定期間＞を【基本情報】の［利用者負担上限額情報］の期間内に

設定して≪異動連絡票≫を作成する 
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