
0
は
じ
め
に

゜

産
業
医
科
大
学

医
学
部

公
衆
衛
生
学
教
室

ユ
ニ
バ
ー
サ
ル
・

カ
バ
レ
ッ
ジ

(
Univers
al
 Covera
ge:
 U
C
)

と
は

予
防
・

治
療
・

リ
ハ
ビ
リ
等
で
必
要
な

保
健
医
療
サ
ー
ビ
ス
を、

年
齢
や
性、

社
会
経
済
的
状
況
を
問
わ
ず
す
べ
て
の

人
々
が
享
受
で
き
る
シ
ス
テ
ム
を
指

す。

2
0
1
0

年
頃
よ
り
W
H
O
や
世

界
銀
行
が、

そ
の
実
現
に
向
け
て
精
力

的
な
活
動
を
世
界
各
地
で
展
開
し
て
い

る
1
1
5。
U
C
の
実
現
に
あ
た
っ
て
は、

そ
れ
を
可
能
に
す
る
財
源
計
画、

効
率

的
な
医
療
提
供
と
し
て
の
プ
ラ
イ
マ
リ

ケ
ア
の
実
現、

シ
ス
テ
ム
を
モ
ニ
タ
リ

ン
グ
す
る
た
め
の
保
健
情
報
シ
ス
テ
ム

の
整
備
な
ど
が
課
題
と
な
る。

中
進
国
の
中
で
U
C
の
実
現
に
成
功

し
た
代
表
的
な
国
と
し
て
は
タ
イ
が

あ
る。

2
 0
0
 2

年
に
税
金
を
ベ
ー

ス
と
し
て、

そ
れ
ま
で
の
公
務
員
保

険、

大
企
業
従
業
員
を
対
象
と
し
た
医

療
保
険
制
度
に
加
え
て、

人
口
の
75
%

を
カ
バ
ー
す
る
u
c
s
(
Uni
versal

Covera
ge
 S
yste
m)
を
導
入
す
る
こ

と
で
u
c
を
実
現
し
た
タ
イ
は、

U
C

実
現
の
モ
デ
ル
ケ
ー
ス
と
し
て、

他
国

の
教
材
に
も
な
っ
て
い
る
6。

タ
イ
は

1
9
9
0
年
代
後
半
か
ら
病
院
に
お
け

る
D
R
G
導
入
・
一

般
化
に
取
り
組

み、

2
0
0
 1
年
に
は
オ
ー
ス
ト
ラ
リ

ア
の
A
R
|
D
R
G
を
ベ
ー
ス
と
し
て

独
自
開
発
し
た
T
|
D
R
G
を
用
い
た

病
院
へ
の
支
払
い
も
実
現
し
て
い
る。

D
R
G
へ
の
対
応
は
医
療
行
為
の
病
院

レ
ベ
ル
お
よ
び
病
院
と
支
払
者
間
で
の

情
報
の
標
準
化
お
よ
び
電
子
化
を
要
求

す
る。

実
際、

こ
の
D
R
G
導
入
過
程

で、

医
療
行
為
の
I
C
D
ー
9
C
M
に

よ
る
コ
ー
ド
化、

傷
病
名
の
I
C
D
10

|
T
M
(
Thai
 mo
di
fication)
に
よ
る

コ
ー
ド
化、

標
準
的
医
薬
品
コ
ー
ド
の

作
成、

14
桁
か
ら
な
る
住
民
番
号
の
導

入
な
ど
を
行
い、

そ
れ
が
そ
の
後
の
I

C
T
の
発
展
（
特
に
イ
ン
タ
ー
ネ
ッ
ト

や
携
帯
端
末
の
発
展）
と
あ
い
ま
っ
て、

外
来
も
含
め
た
病
院
以
外
の
医
療
サ
ー

ビ
ス
の
総
合
的
な
情
報
化
の
実
現
に
つ

な
が
っ
た。

政
治
的
に
は、

タ
ク
シ
ン
政
権
下

(
2
 0
0
 1
i
2
 0
0
 6

年）

で
導
入

さ
れ
た
医
療
費
30
バ
ー
ツ
制
度
の
影
響

も
大
き
い。

こ
の
制
度
は、

1
回
の
診

察
・

治
療
に
関
し
て
患
者
は
医
療
機
関

に
30
バ
ー
ツ
を
支
払
え
ば
よ
い
と
い

う
も
の
で、

国
民
の
医
療
へ
の
ア
ク

セ
ス
を
大
幅
に
向
上
さ
せ
た。

し
か

し
な
が
ら、

こ
の
制
度
下
で
National

Health
 Security
 Or
ganiz
ation
 (
N

松
川

晋
哉

藤
本

賢
治

l[(f 

タ
イ
の
公
的
医
療
保
険
制
度
の
現
状
と
課
題

H
S
O
二
国
民
医
療
保
障
機
構）
か
ら

病
院
へ
支
払
わ
れ
る
額
は
3
0
0
バ
ー

ツ
程
度
と
実
際
に
係
る
費
用
の
半
分
程

度
に
過
ぎ
ず、

そ
の
た
め
多
く
の
病
院

が
赤
字
に
苦
し
む
こ
と
に
な
っ
た。

結

局、

こ
の
制
度
は
タ
ク
シ
ン
政
権
の
崩

壊
と
と
も
に
魔
止
さ
れ
る
こ
と
に
な
る

が、

中
低
所
得
者
層
に
医
療
へ
の
ア
ク

セ
ス
を
可
能
に
し
た
こ
の
仕
組
み
は
国

民
の
大
き
な
支
持
を
得
た。

た
だ
し、

30
バ
ー
ツ
の
自
己
負
担
は
低
所
得
者
層

に
は
重
く、

こ
れ
が
そ
の
後
の
自
己
負

担
無
し
の
U
C
制
度
に
つ
な
が
っ
て
い

゜＜ こ
の
よ
う
に
u
c
を
実
現
し
た
タ
イ

で
あ
る
が、

今
後
国
民
の
高
齢
化
や
医

療
へ
の
関
心
の
高
ま
り
に
伴
っ
て
医
療

費
の
増
加
が
進
む
こ
と
は
必
至
で
あ

り、

収
集
し
た
デ
ー
タ
を
も
と
に
持
続

可
能
な
医
療
制
度
に
変
革
し
て
い
く
こ

� 
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