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低
い
自
己
負
担
比
率

　

総
医
療
費
を
医
療
サ
ー
ビ
ス
の
費
用
と

薬
剤
・
医
療
器
具
な
ど
の
医
療
品
に
分
け

た
経
済
協
力
開
発
機
構
（
O
E
C
D
）
34

カ
国
の
比
較
で
は
、
日
本
の
医
療
サ
ー
ビ

ス
に
つ
い
て
の
公
的
支
出
割
合
は
87
%
と

高
く
、
88
%
を
超
え
て
い
る
の
は
オ
ラ
ン

ダ
と
チ
ェ
コ
な
ど
北
欧
・
東
欧
の
小
国
だ

け
で
あ
る
（
図
1
、
13
㌻
）。

　

50
%
と
低
い
米
国
は
別
と
し
て
、
ド
イ

ツ
79
%
、
フ
ラ
ン
ス
85
%
、
オ
ー
ス
ト
ラ

リ
ア
73
%
、
O
E
C
D
30
カ
国
平
均
の

78
%
に
比
べ
て
も
、
日
本
の
87
%
は
か
な

り
高
い
。
こ
れ
は
、
日
本
は
主
要
国
の
中

で
患
者
が
自
己
負
担
す
る
私
的
支
出
比
率

が
最
も
低
い
こ
と
を
意
味
し
て
い
る
。

　

薬
剤
を
中
心
と
す
る
医
療
品
に
つ
い
て

の
公
的
支
出
割
合
も
日
本
は
67
%
と
、
ル

ク
セ
ン
ブ
ル
ク
、
ギ
リ
シ
ャ
、
オ
ラ
ン
ダ
、

ド
イ
ツ
に
次
ぎ
、
米
国
の
32
%
は
別
と
し

て
も
、
豪
州
の
45
%
、
フ
ラ
ン
ス
の
61
%

と
比
べ
て
も
か
な
り
高
い
。

　

O
E
C
D
30
カ
国
平
均
の
私
的
支
出
割

合
は
医
療
サ
ー
ビ
ス
で
22
%
、
医
療
品
で

46
%
で
あ
る
。
医
療
保
険
制
度
が
日
本
と

近
い
フ
ラ
ン
ス
の
私
的
支
出
負
担
の
割
合

混
合
診
療
の
自
由
化
を

民
間
医
療
保
険
の
拡
大
で
成
長
戦
略
の
柱
に

元
広
島
国
際
大
学
教
授

岡
部
陽
二

手つかずの岩盤規制 解 説

　
医
療
費
に
占
め
る
自
己
負
担
比
率
は
原
則
3
割
と
さ
れ
て
い
る
が
、
現
実
に
医
療
保
険
制
度
の
枠
内
で
負
担
し
て
い
る

の
は
12
・
3
％
に
す
ぎ
な
い
。
全
額
自
己
負
担
の
自
由
診
療
を
含
め
て
も
、
自
己
負
担
は
総
医
療
費
の
18
%
と
先
進
諸
国

の
中
で
最
も
低
い
。
問
題
は
82
・
0
%
を
占
め
る
公
的
負
担
の
財
源
で
あ
る
。
保
険
料
収
入
で
は
56
%
し
か
カ
バ
ー
せ
ず
、

44
%
は
公
費
負
担
と
な
っ
て
お
り
、
も
は
や
社
会
保
険
制
度
と
は
言
え
な
い
。
さ
ら
に
、
こ
の
公
費
負
担
の
ほ
と
ん
ど
が

国
債
借
り
入
れ
で
賄
わ
れ
、
次
世
代
の
負
担
を
増
や
し
て
い
る
。

　
こ
れ
を
是
正
す
る
に
は
、
医
療
費
公
費
負
担
の
割
合
を
大
幅
に
引
き
下
げ
て
、
私
的
負
担
割
合
を
主
要
先
進
国
並
み
に

増
や
し
、
予
期
し
な
い
多
額
の
医
療
費
に
備
え
る
民
間
医
療
保
険
へ
の
加
入
を
拡
大
す
る
し
か
方
策
は
な
い
。
混
合
診
療

原
則
禁
止
の
ル
ー
ル
も
、
民
間
保
険
で
の
カ
バ
ー
を
前
提
と
し
て
、
個
人
の
選
択
を
増
や
し
つ
つ
自
由
診
療
を
拡
大
す
る

方
向
で
早
期
に
全
面
解
禁
す
べ
き
で
あ
る
。

　
安
倍
晋
三
首
相
は
1
月
に
開
か
れ
た
ダ
ボ
ス
会
議
で
「
自
ら
が
『
ド
リ
ル
の
刃
』
と
な
っ
て
既
得
権
益
の
岩
盤
を
打
破

し
、
日
本
経
済
の
成
長
を
阻
む
障
害
を
破
壊
す
る
」
と
言
明
し
て
い
る
。
し
か
し
な
が
ら
、
医
療
分
野
で
具
体
的
に
検
討

さ
れ
て
い
る
の
は
、
国
家
戦
略
特
区
で
の
外
国
人
医
師
の
受
け
入
れ
と
混
合
診
療
解
禁
の
試
行
く
ら
い
で
あ
っ
て
、
岩
盤

規
制
に
は
手
つ
か
ず
の
状
況
で
あ
る
。
民
間
医
療
保
険
の
拡
大
と
混
合
診
療
の
自
由
化
は
、
潜
在
需
要
の
大
き
い
先
進
医

療
分
野
の
拡
大
に
繋つ

な

が
り
、
成
長
戦
略
の
柱
に
な
り
得
る
。

お
か
べ・よ
う
じ　
京
大
法
卒
。57
年

住
友
銀
行（
現
三
井
住
友
銀
行
）入
行
。

国
際
金
融
部
長
、ロ
ン
ド
ン
支
店
長

な
ど
を
経
て
、88
年
専
務
。98
年
広
島

国
際
大
医
療
福
祉
学
部
教
授
。監
訳

書
に「
米
国
医
療
崩
壊
の
構
図
」（
一

灯
舎
）な
ど
。京
都
府
出
身
。
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は
、
医
療
サ
ー
ビ
ス
で
15
%
（
日
本
は

13
%
）、
医
療
品
で
39
%
（
日
本
は
33
%
）

と
日
本
に
比
し
て
か
な
り
高
い
。

　

こ
れ
を
医
療
サ
ー
ビ
ス
と
医
療
品
を
合

算
し
た
総
医
療
費
ベ
ー
ス
で
見
る
と
、
日

本
の
公
的
負
担
比
率
は
82
%
で
、
私
的
支

出
比
率
は
18
％
に
す
ぎ
な
い
（
図
2
、
14

㌻
）。
こ
の
18
%
と
い
う
私
的
負
担
比
率

は
米
国
（
51
・
3
％
）、
ド
イ
ツ
（
23
・

0
%
）、
フ
ラ
ン
ス
（
22
・
8
%
）、
豪
州

（
32
・
1
%
）
な
ど
の
主
要
先
進
国
に
比

べ
て
か
な
り
低
い
。

　

日
本
の
1
人
当
た
り
医
療
費
3
2
1
0

㌦
は
O
E
C
D
平
均
よ
り
も
若
干
低
く
、

米
国
の
2
分
の
1
以
下
、
ド
イ
ツ
や
フ
ラ

ン
ス
よ
り
も
2
割
ほ
ど
低
い
。
1
人
当
た

り
医
療
費
が
低
い
に
も
か
か
わ
ら
ず
公
的

支
出
割
合
が
高
い
点
で
は
、
日
本
は
英
国

に
近
く
、
1
人
当
た
り
医
療
費
が
高
く
公

的
支
出
割
合
が
低
い
ド
イ
ツ
、
フ
ラ
ン
ス
、

豪
州
と
は
対
照
的
で
あ
る
。

　

公
的
支
出
割
合
が
低
い
ド
イ
ツ
、
フ
ラ

ン
ス
、
豪
州
で
は
、
高
い
私
的
医
療
支
出

を
カ
バ
ー
す
る
た
め
に
民
間
医
療
保
険
が

多
用
さ
れ
て
い
る
が
、
私
的
支
出
の
水
準

が
低
い
日
本
と
英
国
で
は
民
間
保
険
の
比

率
が
際
立
っ
て
低
い
（
図
2
右
欄
）。
民

間
医
療
保
険
が
発
達
し
て
い
な
い
点
で
は
、

日
本
は
英
国
を
除
く
先
進
国
に
比
し
て
異

質
で
あ
る
。

公
私
の
役
割
分
担
を

　

日
本
の
2
0
1
1
年
度
総
医
療
費
は

45
・
5
兆
円
（
4
0
7
8
億
㌦
）、
同
年

の
国
民
医
療
費
は
38
・
6
兆
円
と
公
表
さ

れ
て
い
る
。
差
額
の
6
・
8
兆
円
は
公
的

医
療
保
険
で
は
カ
バ
ー
さ
れ
な
い
純
粋
の

私
的
医
療
支
出
で
あ
る
が
、
国
民
医
療
費

に
も
公
的
医
療
保
険
の
枠
内
で
の
自
己
負

担
額
4
・
7
兆
円
が
含
ま
れ
て
い
る
。

　

国
民
医
療
費
ベ
ー
ス
で
の
患
者
自
己
負

担
比
率
は
12
・
3
%
（
11
年
）
と
低
く
、

名
目
的
に
は
3
割
負
担
と
さ
れ
て
い
る
原

則
値
の
半
分
に
も
満
た
な
い
（
図
3
、
15

㌻
）。
こ
れ
は
、
①
1
カ
月
当
た
り
の
自

己
負
担
上
限
（
一
般
8
万
1
0
0
円

+
1
%
、
低
所
得
者
3
万
5
4
0
0
円
、

75
歳
以
上
の
一
般
4
万
4
4
0
0
円
、
同

低
所
得
者
1
万
5
0
0
0
円
な
ど
）
を
定

め
た
「
高
額
療
養
費
」
制
度
に
よ
り
、
例

え
ば
手
術
代
に
1
0
0
万
円
以
上
掛
か
っ

て
も
自
己
負
担
率
は
最
高
で
も
8
%
以
下

に
留
ま
る
②
75
歳
以
上
の
被
保
険
者
を
対

象
と
す
る
「
後
期
高
齢
者
医
療
制
度
」
で

は
、
自
己
負
担
率
が
1
割
に
軽
減
さ
れ
て

い
る
③
70
〜
74
歳
に
つ
い
て
も
、
本
則
2

割
負
担
・
特
例
で
今
年
3
月
ま
で
は
1
割

負
担
に
軽
減
さ
れ
て
い
る
─
な
ど
に
よ
る
。

し
か
も
、
65
歳
以
上
の
高
齢
者
の
医
療
費

は
若
年
層
の
約
5
倍
と
、
国
際
比
較
で
も

異
常
に
高
額
で
あ
る
た
め
、
自
己
負
担
比

率
を
押
し
下
げ
、
過
去
10
年
間
に
1
%
以

上
低
下
し
て
い
る
。

　

図
3
か
ら
読
み
取
れ
る
最
大
の
問
題
点

は
、
公
費
が
14
・
8
兆
円
と
財
源
の
38
・

4
%
を
占
め
て
い
る
事
実
で
あ
る
。
日
本

の
国
民
皆
保
険
は
「
ド
イ
ツ
に
倣
っ
た
社

会
保
険
制
度
で
あ
る
」
と
解
説
さ
れ
て
き

た
が
、
患
者
負
担
を
除
く
財
源
の
44
％
を

公
費
で
賄
い
、
保
険
料
で
は
56
%
し
か
カ

バ
ー
さ
れ
て
い
な
い
。
こ
の
よ
う
な
財
源

構
成
の
シ
ス
テ
ム
は
も
は
や
「
社
会
保
険

制
度
」
で
は
な
く
、「
公
費
負
担
制
度
」

と
理
解
す
べ
き
で
あ
る
。
し
か
も
、
こ
の

公
費
は
税
で
は
な
く
、
ほ
と
ん
ど
が
国
債

発
行
に
よ
る
国
の
借
金
で
あ
る
か
ら
、
将

来
世
代
の
負
担
を
毎
年
増
や
し
て
い
る
。

　

こ
れ
を
支
出
面
か
ら
1
人
当
た
り
の
医

療
費
（
11
年
度
）
で
見
る
と
、
75
歳
以
上

の
後
期
高
齢
者
が
92
万
円
を
使
っ
て
い
る

の
に
対
し
、
現
役
世
代
は
20
万
円
で
あ
る
。

医
療
費
は
単
年
度
の
1
0
0
%
賦
課
方
式
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〈図1〉医療費に占める公的支出の割合（2011年）

（出所）OECD「図表で見る医療2013年版」
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で
あ
る
か
ら
、
貧
し
い
若
者

が
保
険
料
を
多
く
負
担
し
、

将
来
税
金
で
返
済
す
る
し
か

な
い
借
金
を
増
や
し
て
、
豊

か
な
老
人
の
医
療
費
を
支
払

っ
て
い
る
構
図
を
図
3
は
示

し
て
い
る
。

　

こ
れ
を
改
善
す
る
に
は
、

年
齢
階
層
別
に
医
療
費
を
算

出
し
、
そ
の
財
源
は
保
険
料

か
、
医
療
費
に
使
途
を
限
定

し
た
目
的
税
で
階
層
別
収
支

を
均
衡
さ
せ
る
よ
う
な
制
度

設
計
が
不
可
欠
で
、
国
債
発

行
に
依
存
し
た
公
費
の
財
源

調
達
は
禁
止
す
べ
き
で
あ
る
。

ま
た
、
民
間
医
療
保
険
の
拡

大
に
よ
り
、
患
者
負
担
の
割

合
を
O
E
C
D
平
均
並
み
の

28
%
程
度
に
ま
で
、
す
な
わ

ち
現
状
の
1
・
5
倍
に
引
き

上
げ
な
け
れ
ば
な
ら
な
い
。

　

先
進
国
に
お
い
て
総
医
療

費
は
、
高
価
な
薬
剤
や
医
療

機
器
の
開
発
な
ど
主
に
医
療

技
術
の
進
歩
に
よ
り
、
毎
年

平
均
し
て
国
内
総
生
産

（
G
D
P
）
の
伸
び
を
2
%

程
度
上
回
る
率
で
増
加
を
続

け
て
い
る
。
対
G
D
P
比
も
ド
イ
ツ
と
フ

ラ
ン
ス
は
11
%
を
超
え
、
O
E
C
D
平
均

で
も
9
・
3
%
と
な
っ
て
い
る
。
こ
の
よ

う
に
増ぞ

う

嵩す
う

を
続
け
る
医
療
費
を
公
費
で
賄

い
続
け
る
こ
と
は
不
可
能
で
あ
り
、
公
費

負
担
で
治
療
す
べ
き
疾
病
の
範
囲
を
限
定

し
て
、
そ
れ
を
超
え
る
部
分
は
自
己
負
担

と
す
る
し
か
な
い
。
こ
の
点
、
専
門
家
は

以
下
の
よ
う
に
提
言
し
て
い
る
。

　
「
医
療
の
う
ち
で
も
感
染
症
対
策
の
医

療
は
、
警
察
・
消
防
と
同
じ
公
共
サ
ー
ビ

ス
で
あ
り
、
す
べ
て
政
府
の
責
任
で
画
一

的
に
行
う
こ
と
で
問
題
は
少
な
い
。
し
か

し
、
高
齢
社
会
の
下
で
主
要
な
疾
病
と
な

る
慢
性
疾
患
の
場
合
に
は
、
自
宅
や
住
み

慣
れ
た
地
域
社
会
で
、
個
人
の
選
択
肢
を

尊
重
し
た
市
場
サ
ー
ビ
ス
と
の
代
替
性
が

大
き
い
。

　

今
後
、
財
政
制
約
が
強
ま
る
に
も
か
か

わ
ら
ず
、
政
府
が
公
的
保
険
の
枠
内
で
、

医
療
サ
ー
ビ
ス
の
需
要
と
供
給
を『
管
理
』

す
る
体
制
を
ひ
た
す
ら
維
持
す
れ
ば
、
財

源
の
制
約
な
ど
か
ら
長
い
待
ち
行
列
が
発

生
す
る
な
ど
、
結
果
的
に
医
療
サ
ー
ビ
ス

の
質
が
犠
牲
に
な
り
、『
国
民
皆
保
険
体

制
の
空
洞
化
』
が
生
じ
か
ね
な
い
。
む
し

ろ
、
政
府
が
基
礎
的
な
医
療
サ
ー
ビ
ス
を

確
実
に
保
障
す
る
と
と
も
に
、
多
様
な
質

の
上
乗
せ
サ
ー
ビ
ス
が
市
場
で
供
給
さ
れ

る
と
い
う
、『
公
私
の
役
割
分
担
』
の
構

築
が
必
要
と
い
え
る
」（
八
代
尚
宏
「
社

会
保
障
を
立
て
直
す
」
1
3
8
㌻
）

世
界
の
趨
勢

　

先
進
諸
国
で
は
例
外
な
く
公
的
医
療
を

国
民
に
保
障
す
る
「
国
民
皆
保
障
制
度
」

を
実
現
、
O
E
C
D
加
盟
34
カ
国
の
中
で

皆
保
障
制
度
を
と
っ
て
い
な
い
国
は
ト
ル

コ
、
メ
キ
シ
コ
、
チ
リ
の
3
カ
国
の
み
と

な
っ
て
い
る
。
日
本
は
比
較
的
早
く

1
9
6
1
年
に
国
民
皆
保
険
に
踏
み
切
っ

た
が
、
フ
ラ
ン
ス
は
2
0
0
0
年
、
ド
イ

ツ
は
09
年
の
改
正
で
、
米
国
は
12
年
の
オ

バ
マ
改
革
に
よ
っ
て
よ
う
や
く
医
療
皆
保

障
国
の
仲
間
入
り
を
果
た
し
た
。

　

皆
保
障
制
度
を
と
る
多
く
の
国
で
は
、

公
的
医
療
保
障
制
度
に
よ
っ
て
全
国
民
に

対
す
る
基
本
医
療
の
保
障
が
行
わ
れ
て
い

る
が
、
病
気
に
か
か
っ
た
場
合
に
必
要
と

さ
れ
る
医
療
サ
ー
ビ
ス
が
す
べ
て
無
償
で

カ
バ
ー
さ
れ
て
い
る
国
は
な
い
。
日
本
で

も
、
受
診
時
に
は
患
者
一
部
負
担
が
課
さ

れ
て
い
る
ほ
か
、
保
険
適
用
さ
れ
な
い
医

療
サ
ー
ビ
ス
に
つ
い
て
は
全
額
自
己
負
担

と
な
る
。
こ
の
医
療
費
自
己
負
担
は
疾
病

に
よ
っ
て
は
大
き
な
額
と
な
る
の
で
、
制

度
さ
え
整
備
さ
れ
れ
ば
、
火
災
や
自
動
車

事
故
同
様
に
民
間
の
医
療
保
険
市
場
が
成

総医療費 対GDP比
公的支出比率 私的支出比率

公費負担 社会保険 計（対GDP） 自己負担 民間保険 その他 計

〈図2〉総医療費の財源別負担割合の国際比較（11年または至近年）

（注）①日本の公費負担には、社会保険への公費負担（市町村国保：3.4兆円、協会けんぽ：1.2兆円、後期高齢者医療制度：6.5兆円）を
含まず、これは社会保険に含まれている。これを調整すれば、公的支出比率は「公費負担」：36.15%、「社会保険」：45.9%となる。②総
医療費のドルは、PPP換算、10年：111.59円/ドル、11年：107.45円/ドル
（出所）OECD「図表で見る医療2013年版」

4078億㌦  9.4% 72.6% 82.0%(7.9%) 14.6% 2.4% 1.0% 18.0%日本

2026億㌦ 82.8% 82.8%(7.7%)  9.9% 3.0% 4.3% 17.2%英国

2587億㌦ 3.7% 73.5% 77.2%(8.9%) 7.7% 14.4% 0.7% 22.8%フランス

3537億㌦ 6.9% 70.1% 77.0%(7.9%) 12.4% 9.7% 0.9% 23.0%ドイツ

794億㌦ 68.0%

0％

0％ 68.0%(6.1%) 20.4% 8.3% 3.3% 32.1%オーストラリア

25472億㌦ 5.6% 43.1% 48.7%(7.6%) 12.1% 35.2% 4.0% 51.3%米国

9.6％

9.4％

11.6％

11.3％

8.9％

17.7％

9.3％

1人当たりの
医療費

3210㌦

3400㌦

4110㌦

4490㌦

3800㌦

8500㌦

3320㌦ 35% 37% 72% (6.7%) 20% 6% 2% 28%OECD平均
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立
す
る
。

　

実
際
に
先
進
各
国
の
状
況
を
み
る
と
、

皆
保
障
体
制
の
下
で
も
民
間
医
療
保
険
が

発
達
し
、
公
的
保
障
に
対
す
る
代
替
や
補

完
の
機
能
を
果
た
し
て
い
る
。
先
進
各
国

の
総
医
療
費
の
規
模
は
G
D
P
比
で
見
て

9
%
程
度
か
ら
米
国
の
18
%
近
く
ま
で
と

ま
ち
ま
ち
で
あ
る
も
の
の
、
公
的
に
保
障

さ
れ
て
い
る
医
療
費
は
G
D
P
の
7
〜

8
%
台
に
収

し
ゅ
う

斂れ
ん

し
て
い
る
（
図
2
）。
こ

れ
は
各
国
と
も
に
財
政
面
の
制
約
か
ら
公

的
資
金
で
カ
バ
ー
し
得
る
額
は
せ
い
ぜ
い

G
D
P
の
7
〜
8
%
が
上
限
で
あ
る
こ

と
、
し
た
が
っ
て
そ
れ
以
上
は
私
的
負
担

と
な
ら
ざ
る
を
得
な
い
こ
と
を
如
実
に
示

し
て
い
る
。

　

民
間
医
療
保
険
の
果
た

し
て
い
る
代
替
・
補
完
機

能
の
実
態
を
主
要
国
に
つ

い
て
以
下
に
見
て
い
き
た

い
。
米
国
は
オ
バ
マ
ケ
ア

の
成
立
に
よ
り
皆
保
険
を

実
現
し
た
が
、
依
然
と
し

て
民
間
医
療
保
険
が
主
体

で
あ
る
。
公
的
な
医
療
保

障
は
高
齢
者
向
け
の
メ
デ

ィ
ケ
ア
と
低
所
得
者
向
け

の
メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
な
ど
に

限
ら
れ
て
い
る
。
米
国
の

皆
保
障
の
特
徴
は
、
全
国

民
に
何
ら
か
の
医
療
保
険

に
加
入
す
る
義
務
を
課
し

た
点
に
あ
る
。
い
く
ら
裕

福
で
あ
っ
て
も
、
医
療
保

険
に
加
入
し
な
い
自
由
は

認
め
ら
れ
な
い
。
医
療
保

険
に
加
入
し
な
い
者
に
対

し
て
は
、
ペ
ナ
ル
テ
ィ
ー
と
し
て
課
税
さ

れ
、
税
額
は
16
年
以
降
年
6
9
5
㌦
（
約

7
万
円
）
ま
た
は
課
税
所
得
の
2
・
5
%

の
い
ず
れ
か
高
い
額
と
な
っ
て
い
る
。

　

民
間
保
険
が
公
的
医
療
保
障
の
代
替
機

能
を
果
た
し
て
い
る
国
に
は
、
社
会
保
険

方
式
で
は
な
く
税
で
国
民
皆
保
障
を
行
っ

て
い
る
英
国
や
北
欧
諸
国
、
カ
ナ
ダ
な
ど

が
あ
る
。
こ
れ
ら
の
国
で
は
、
保
険
の
種

別
に
よ
っ
て
、
患
者
を
受
け
入
れ
る
病
院

も
異
な
っ
て
い
る
。
公
的
医
療
専
門
の
パ

ブ
リ
ッ
ク
・
ホ
ス
ピ
タ
ル
は
待
ち
時
間
が

長
く
、
医
師
も
選
択
で
き
な
い
の
で
、
富

裕
層
や
大
企
業
の
管
理
職
な
ど
は
全
額
自

己
負
担
の
プ
ラ
イ
ベ
ー
ト
・
ホ
ス
ピ
タ
ル

で
医
療
を
受
け
て
お
り
、
彼
ら
を
対
象
と

し
た
民
間
医
療
保
険
が
普
及
し
て
い
る
。

仏・豪
の
民
間
保
険
に
学
べ

　

社
会
保
険
シ
ス
テ
ム
を
と
り
な
が
ら
、

民
間
医
療
保
険
が
公
的
保
険
の
代
替
機
能

を
果
た
し
て
い
る
国
と
し
て
は
、
世
界
で

最
初
に
社
会
保
険
制
度
を
確
立
し
た
ド
イ

ツ
が
あ
る
。
ド
イ
ツ
の
公
的
医
療
保
険
は

比
較
的
低
賃
金
の
労
働
者
を
対
象
と
し
た

強
制
保
険
と
し
て
始
ま
っ
た
歴
史
的
経
緯

か
ら
、
社
会
的
保
護
の
必
要
性
が
認
め
ら

れ
る
者
の
み
を
公
的
保
障
の
対
象
と
す
る

と
の
考
え
方
を
と
っ
て
き
た
。
こ
の
た
め
、

国
民
の
約
1
割
を
占
め
る
資
力
の
あ
る
高

額
所
得
者
や
政
府
に
よ
る
保
障
が
受
け
ら

れ
る
公
務
員
は
社
会
保
険
の
対
象
と
は
見

な
さ
れ
ず
、
彼
ら
の
多
く
は
民
間
医
療
保

険
に
加
入
し
て
き
た
。
そ
の
結
果
、
公
的

保
険
で
は
、
保
険
料
は
リ
ス
ク
と
は
無
関

係
に
所
得
に
応
じ
て
徴
収
さ
れ
、
民
間
保

険
よ
り
は
安
い
一
方
で
、
保
険
で
カ
バ
ー

さ
れ
る
医
療
サ
ー
ビ
ス
の
範
囲
は
局
限
さ

れ
、
待
ち
時
間
も
長
い
。
病
院
は
公
私
両

保
険
の
被
保
険
者
を
同
じ
施
設
で
診
療
す

る
が
、
医
師
の
選
択
や
待
ち
時
間
な
ど
サ

ー
ビ
ス
面
で
は
、
リ
ス
ク
に
応
じ
て
比
較

的
高
い
保
険
料
を
支
払
っ
て
い
る
民
間
保

険
の
被
保
険
者
の
方
が
公
的
保
険
の
被
保

険
者
よ
り
も
優
遇
さ
れ
て
い
る
。
こ
の
よ

う
な
社
会
的
格
差
を
容
認
す
る
制
度
に
は

批
判
も
あ
る
も
の
の
、
両
保
険
の
一
本
化

は
国
民
的
合
意
を
得
る
に
は
至
っ
て
い
な

い
。
ド
イ
ツ
の
民
間
保
険
は
、
代
替
機
能

に
加
え
て
公
的
保
険
で
カ
バ
ー
さ
れ
な
い

部
分
の
補
完
機
能
も
果
た
し
て
い
る
。

　

フ
ラ
ン
ス
の
公
的
医
療
保
険
に
よ
る
給

付
は
予
防
医
療
を
も
含
む
広
範
な
も
の
と

な
っ
て
い
る
が
、
比
較
的
高
額
の
患
者
負

担
が
課
さ
れ
て
い
る
の
が
特
徴
的
で
あ
る
。

患
者
の
一
部
負
担
割
合
は
サ
ー
ビ
ス
の
種

別
に
よ
っ
て
異
な
り
、
入
院
治
療
は
原
則

2
割
、
外
来
は
3
割
、
検
査
費
な
ど
は
4

〈図3〉財源別国民医療費の推移（01～11年度）

増加率

01年度 11年度 10年間の変動率

（注）11年度推計額内訳には「その他負担：0.3兆円」を含まず
（出所）厚労省医療統計・第3表「財源別国民医療費および構成割合の年次推移」を基に筆者作成

構成割合

(24.9%)

(8.6%)

(33.5%)

(22.4%)

(30.6%)

(53.0%)

(13.5%)

(100%)

構成割合

(26.0%)

(12.4%)

(38.4%)

(20.2%)

(28.4%)

(48.6%)

(12.3%)

(100%)

 増加額

2.6兆円

2.2兆円

4.8兆円

0.9兆円

1.7兆円

2.6兆円

0.7兆円

8.5兆円

6.6兆円

(35.1%)

(84.6%)

(48.0%)

(13.0%)

(18.3%)

(16.0%)

(17.5%)

(28.2%)

(1.9%)

 実績額

7.4兆円

2.6兆円

10.0兆円

6.9兆円

9.3兆円

16.2兆円

4.0兆円

30.1兆円

340.2兆円

国庫

地方

公費計

事業主

被保険者

保険料計

患者負担

国民医療費

(参考)国民所得

推計額

10.0兆円

4.8兆円

14.8兆円

7.8兆円

11.0兆円

18.8兆円

4.7兆円

38.6兆円

346.8兆円
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割
、
薬
剤
は
種
類
に
よ
っ
て
自
己
負
担
率

が
0
%
か
ら
85
%
の
間
で
一
律
に
定
め
ら

れ
て
い
る
。
こ
の
よ
う
に
高
い
自
己
負
担

部
分
を
民
間
医
療
保
険
で
補
完
的
に
カ
バ

ー
し
て
い
る
た
め
、
そ
の
財
源
に
占
め
る

割
合
は
14
・
4
%
と
O
E
C
D
加
盟
国
の

中
で
は
米
国
に
次
い
で
高
い
（
図
2
）。

こ
れ
に
は
、
社
会
保
険
導
入
以
前
か
ら
全

国
的
に
存
在
し
て
い
た
地
域
ベ
ー
ス
の
共

済
組
合
が
提
供
す
る
民
間
医
療
保
険
が
自

己
負
担
分
の
引
き
受
け
手
と
な
っ
た
こ
と

が
大
き
く
影
響
し
て
い
る
。
こ
の
よ
う
な

歴
史
的
背
景
か
ら
、
フ
ラ
ン
ス
で
は
民
間

保
険
を
前
提
に
公
的
保
険
が
設
計
さ
れ
て

お
り
、
民
間
保
険
に
加
入
で
き
な
い
低
所

得
者
は
別
途
税
投
入
で
救
済
し
て
い
る
。

　

豪
州
は
税
財
源
に
よ
る
皆
保
障
を
行
っ

て
い
る
が
、
英
国
な
ど
の
よ
う
に
公
的
保

障
と
民
間
保
険
を
峻

し
ゅ
ん

別べ
つ

せ
ず
、
同
一
疾

患
に
つ
い
て
の
公
私
両
保
障
の
併
用
も
可

能
と
な
っ
て
い
る
。
例
え
ば
、
患
者
が
特

定
の
医
師
を
指
名
す
れ
ば
公
的
保
障
医
療

の
適
用
外
と
な
る
が
、
そ
の
医
師
に
よ
る

手
術
代
の
み
が
民
間
保
険
で
カ
バ
ー
さ
れ
、

他
の
医
療
サ
ー
ビ
ス
は
公
的
保
障
で
カ
バ

ー
さ
れ
る
。
病
院
は
パ
ブ
リ
ッ
ク
と
プ
ラ

イ
ベ
ー
ト
に
分
か
れ
て
い
る
も
の
の
、
パ

ブ
リ
ッ
ク
・
ホ
ス
ピ
タ
ル
で
も
民
間
医
療

保
険
で
の
診
療
を
受
け
ら
れ
る
。
民
間
保

険
の
保
険
料
は
税
額
控
除
に
よ
り
優
遇
さ

れ
て
い
る
だ
け
で
は
な
く
、
民
間
保
険
に

加
入
し
て
い
な
い
高
所
得
者
に
対
し
て
は

追
加
負
担
が
求
め
ら
れ
て
い
る
。
こ
の
よ

う
な
施
策
の
結
果
、
民
間
医
療
保
険
へ
の

国
民
の
加
入
率
は
50
%
を
超
え
て
い
る
。

　

民
間
医
療
保
険
活
用
に
向
け
て
の
各
国

の
取
り
組
み
は
、
そ
れ
ぞ
れ
の
歴
史
的
経

緯
に
大
き
く
依
存
し
て
お
り
、
必
ず
し
も

両
者
の
最
適
な
バ
ラ
ン
ス
を
理
論
的
に
求

め
た
結
果
と
は
言
え
な
い
。
重
要
な
の
は
、

公
的
医
療
保
障
が
カ
バ
ー
す
べ
き
医
療
リ

ス
ク
の
範
囲
に
つ
い
て
突
っ
込
ん
だ
議
論

が
な
さ
れ
て
い
る
こ
と
で
あ
る
。

　

日
本
の
公
的
医
療
保
険
は
諸
外
国
に
比

し
て
給
付
対
象
範
囲
が
広
く
、
か
つ
カ
バ

ー
率
も
高
い
た
め
、
現
状
で
は
民
間
保
険

へ
の
需
要
自
体
が
極
め
て
限
定
さ
れ
て
い

る
。
従
っ
て
、
公
的
医
療
保
険
で
カ
バ
ー

す
べ
き
医
療
サ
ー
ビ
ス
の
範
囲
、
こ
と
に

少
額
医
療
費
の
免
責
、
自
己
負
担
率
の
引

き
上
げ
な
ど
の
施
策
を
抜
本
的
に
実
施
し

た
う
え
で
、
①
現
物
給
付
を
含
め
民
間
医

療
保
険
の
設
計
を
自
由
に
認
め
る
②
税
制

面
で
の
民
間
医
療
保
険
料
の
所
得
控
除
枠

を
現
行
の
5
万
円
か
ら
50
万
円
以
上
に
拡

大
す
る
─
な
ど
の
施
策
を
検
討
す
る
べ
き

で
あ
る
。

世
界
に
類
例
な
き
過
剰
規
制

　

混
合
診
療
と
は
、
公
的
保
険
が
適
用
さ

れ
る
保
険
診
療
と
、
患
者
が
自
己
負
担
で

受
け
る
保
険
適
用
外
の
自
由
診
療
を
組
み

合
わ
せ
た
診
療
の
こ
と
で
あ
る
。
厚
労
省

は
こ
れ
を
原
則
と
し
て
禁
止
し
て
い
る
た

め
、
未
承
認
薬
の
使
用
な
ど
の
自
由
診
療

を
受
け
る
と
、
患
者
は
診
察
・
入
院
や
検

査
な
ど
の
本
来
公
的
保
険
で
カ
バ
ー
さ
れ

る
べ
き
費
用
も
全
額
自
己
負
担
し
な
け
れ

ば
な
ら
な
く
な
る
。
例
外
と
し
て
、
主
に

患
者
の
満
足
度
を
高
め
る
差
額
ベ
ッ
ド
な

ど
の
「
選
定
療
養
」
と
、
将
来
保
険
収
載

と
な
る
可
能
性
の
高
い
高
度
先
進
医
療

1
0
9
種
（
14
年
2
月
現
在
）
や
治
験
に

か
か
る
診
療
な
ど
に
つ
い
て
の
「
評
価
療

養
」
に
つ
い
て
は
、
自
由
診
療
と
公
的
保

険
診
療
の
併
用
が
認
め
ら
れ
て
い
る
。

　

こ
の
よ
う
に
、
混
合
診
療
は
部
分
的
に

は
認
め
ら
れ
て
い
る
が
、
規
制
と
の
関
連

で
専
ら
議
論
の
対
象
と
な
っ
て
い
る
の
は
、

評
価
療
養
の
対
象
と
な
っ
て
い
る
高
度
先

進
医
療
と
治
験
に
つ
い
て
の
併
用
範
囲
を

ど
こ
ま
で
拡
大
す
べ
き
か
、
そ
も
そ
も
併

用
を
禁
止
し
て
い
る
ル
ー
ル
自
体
を
撤
廃

す
べ
き
で
は
な
い
か
と
い
う
点
で
あ
る
。

さ
ら
に
、
現
在
は
公
的
保
険
で
カ
バ
ー
さ

れ
て
い
る
食
事
・
清
掃
な
ど
ア
メ
ニ
テ
ィ

ー
（
療
養
環
境
の
快
適
さ
）
部
分
に
つ
い

て
も
、
広
く
公
的
保
険
の
対
象
外
と
し
て

選
定
医
療
の
範
囲
を
拡
大
す
べ
き
と
い
う

点
も
議
論
の
対
象
で
あ
る
。

　

混
合
診
療
原
則
禁
止
に
つ
い
て
は
、
制

定
時
の
健
康
保
険
法
に
明
文
の
規
定
は
な

く
、
療
養
担
当
規
則
と
い
う
省
令
の
解
釈

で
禁
止
さ
れ
て
き
た
。
そ
の
例
外
的
な
取

り
扱
い
に
つ
い
て
の
仕
組
み
が
健
康
保
険

法
に
明
示
さ
れ
た
の
は
1
9
8
4
年
で
あ

り
、
2
0
0
6
年
に
現
行
の
「
保
険
外
併

用
療
養
制
度
」
に
名
称
が
変
更
さ
れ
た
。

　

現
行
の
保
険
外
併
用
療
養
制
度
の
最
大

の
問
題
点
は
、
厚
労
省
が
個
々
の
医
療
技

術
ご
と
に
「
評
価
療
養
」
を
認
定
す
る
仕

組
み
で
あ
る
。
こ
れ
は
手
間
と
時
間
が
か

か
る
う
え
、
類
似
の
技
術
で
も
臓
器
が
異

な
る
と
認
定
さ
れ
な
い
な
ど
恣し

意い

的
な
要

素
に
左
右
さ
れ
る
制
約
が
大
き
い
。
こ
の

評
価
医
療
の
選
定
は
政
府
で
は
な
く
、
治

療
や
治
験
を
行
う
病
院
と
医
師
に
委
ね
る

の
が
筋
で
あ
る
。
先
進
国
で
承
認
さ
れ
た

薬
剤
や
医
療
機
器
を
使
用
す
る
自
由
診
療

に
つ
い
て
は
、
医
師
の
判
断
に
任
さ
れ
て

い
る
。
こ
の
自
由
診
療
を
保
険
診
療
と
組

み
合
わ
せ
る
と
な
る
と
、
そ
の
対
象
や
範

囲
な
ど
に
つ
い
て
政
府
が
関
与
す
る
と
い

う
の
は
、
根
拠
の
不
確
か
な
過
剰
規
制
で

あ
る
。
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混
合
診
療
を
包
括
的
に
禁
止
し
例
外
扱

い
の
指
定
を
厚
労
省
が
行
う
根
拠
と
し
て

は
、
①
自
由
診
療
の
費
用
を
負
担
で
き
る

患
者
と
そ
う
で
な
い
患
者
間
の
不
公
平
②

医
療
機
関
に
自
由
診
療
か
ら
の
収
入
を
広

範
に
認
め
れ
ば
、
利
益
率
の
高
い
自
由
診

療
が
優
先
さ
れ
る
よ
う
に
な
る
弊
害
③
実

効
性
が
乏
し
く
、
安
全
性
に
問
題
の
あ
る

治
療
法
が
広
範
に
紛
れ
込
ん
で
く
る
懸
念

─
な
ど
が
挙
げ
ら
れ
て
い
る
。
し
か
し
な

が
ら
、
こ
れ
ら
の
問
題
が
あ
る
か
ら
自
由

診
療
全
体
を
規
制
す
べ
き
と
い
う
議
論
で

は
な
く
、
混
合
診
療
の
例
外
で
あ
る
「
評

価
療
養
」
に
限
っ
て
厳
し
く
審
査
し
範
囲

を
限
定
す
べ
し
と
い
う
論
理
は
理
解
で
き

な
い
。
医
療
の
安
全
性
は
、
保
険
診
療
と

評
価
療
養
の
み
で
は
な
く
、
す
べ
て
の
医

療
に
つ
い
て
厳
し
く
規
制
す
る
必
要
が
あ

る
。
一
方
、
混
合
診
療
は
自
由
診
療
と
保

険
診
療
の
併
用
と
い
う
医
療
費
支
払
い
方

式
に
か
か
る
純
粋
な
経
済
的
問
題
で
あ
っ

て
、
こ
れ
を
規
制
す
る
論
拠
は
乏
し
い
。

　

厚
労
省
が
混
合
診
療
容
認
に
消
極
的
で

あ
る
の
は
、
財
政
的
な
制
約
を
優
先
し
て

新
し
い
薬
剤
や
医
療
機
器
の
保
険
収
載
を

抑
制
す
る
た
め
で
あ
る
と
い
う
説
明
も
聞

か
れ
る
。
現
行
の
評
価
療
養
制
度
は
、
高

度
先
進
医
療
を
保
険
収
載
へ
向
け
て
試
行

す
る
た
め
の
一
ス
テ
ッ
プ
と
理
解
さ
れ
て

い
る
の
で
、
こ
の
説
明
に
は
説
得
力
が
あ

る
。
し
か
し
な
が
ら
、
医
療
費
の
抑
制
は
、

費
用
対
効
果
の
劣
後
す
る
薬
剤
や
治
療
法

は
保
険
収
載
か
ら
排
除
す
る
方
向
で
、
保

険
医
療
全
般
に
つ
い
て
抜
本
的
に
再
検
討

さ
れ
る
べ
き
最
重
要
課
題
で
あ
り
、
混
合

診
療
と
だ
け
関
係
付
け
る
べ
き
問
題
で
は

な
い
。

　

政
府
と
し
て
も
、
未
承
認
薬
で
の
評
価

療
養
の
範
囲
を
広
げ
る
一
方
で
、
高
額
な

抗
が
ん
剤
な
ど
の
公
的
保
険
へ
の
適
用
は

16
年
を
め
ど
に
「
費
用
対
効
果
」
の
面
か

ら
厳
し
く
審
査
す
る
方
針
を
打
ち
出
し
て

お
り
、
こ
う
し
た
高
額
な
薬
剤
は
評
価
療

養
と
し
て
継
続
的
に
服
用
で
き
る
仕
組
み

を
検
討
中
と
報
じ
ら
れ
て
い
る
。
そ
う
で

あ
れ
ば
、
混
合
診
療
全
面
解
禁
に
向
け
て

の
一
里
塚
と
し
て
一
定
の
評
価
は
で
き
る
。

　

さ
ら
に
は
、
保
険
外
の
高
度
先
進
医
療

を
保
険
診
療
と
組
み
合
わ
せ
る
こ
と
が
で

き
る
の
は
一
部
の
大
病
院
に
限
ら
れ
、
一

般
の
病
院
や
診
療
所
は
患
者
を
奪
わ
れ
る

懸
念
が
あ
る
こ
と
か
ら
、
日
本
医
師
会
は

混
合
診
療
に
反
対
し
て
い
る
と
い
う
解
説

も
あ
る
。
現
行
制
度
の
墨
守
が
既
得
権
益

の
保
護
に
繋
が
っ
て
い
る
こ
と
は
否
定
で

き
な
い
の
で
、
も
っ
と
も
な
見
方
で
あ
る
。

民
間
保
険
に
新
た
な
役
割
を

　

混
合
診
療
を
め
ぐ
る
議
論
は
、
原
則
論

を
戦
わ
す
よ
り
も
未
承
認
の
抗
が
ん
剤
や

放
射
線
治
療
を
求
め
て
苦
労
し
て
い
る
い

わ
ゆ
る
「
が
ん
難
民
」
問
題
と
し
て
、
実

現
可
能
な
具
体
策
を
検
討
す
る
こ
と
が
肝

要
で
あ
る
。
01
年
か
ら
3
年
を
か
け
て
行

わ
れ
た
「
わ
が
国
お
け
る
が
ん
の
代
替
療

法
に
関
す
る
実
態
調
査
」
で
は
、
が
ん
生

存
者
推
定
3
0
0
万
人
の
う
ち
、
公
的
医

療
保
険
で
は
カ
バ
ー
さ
れ
て
い
な
い
補
完

代
替
医
療
の
利
用
者
が
推
定
1
3
5
万
人

と
45
%
を
占
め
、
そ
の
医
療
費
の
市
場
規

模
は
1
兆
円
弱
と
推
計
さ
れ
て
い
る
。

　

主
治
医
の
治
療
に
満
足
せ
ず
、
漢
方
や

高
価
な
未
承
認
薬
な
ど
で
の
補
完
代
替
医

療
の
自
由
診
療
を
求
め
て
い
る
が
ん
難
民

な
ど
患
者
団
体
の
要
求
は
、
混
合
診
療
の

拡
大
で
は
な
く
、
未
承
認
薬
の
早
期
承
認

で
ド
ラ
ッ
グ
・
ラ
ッ
ク
を
解
消
し
、
月

1
0
0
万
円
も
掛
か
る
ケ
ー
ス
も
あ
る
高

価
な
抗
が
ん
剤
を
す
べ
て
保
険
収
載
す
べ

し
と
い
う
こ
と
で
あ
る
。
し
か
し
な
が
ら
、

国
民
の
2
人
に
1
人
が
罹り

患か
ん

す
る
が
ん
の

治
療
薬
す
べ
て
を
公
的
保
険
で
カ
バ
ー
す

る
こ
と
は
、
保
険
財
政
の
現
状
か
ら
見
て

所
詮
無
理
で
あ
り
、
民
間
医
療
保
険
の
拡

充
で
対
処
す
る
し
か
な
い
。

　

が
ん
の
治
療
法
で
は
、
既
に
評
価
療
養

に
指
定
さ
れ
て
い
る
粒
子
線
治
療
も
議
論

と
な
っ
て
い
る
。
こ
れ
は
、
現
在
陽
子
線

治
療
で
は
7
施
設
、
重
粒
子
線
で
3
施
設

し
か
な
く
、
患
者
の
自
己
負
担
が
2
8
0

万
円
か
ら
3
0
0
万
円
か
か
る
粒
子
線
治

療
を
保
険
収
載
す
べ
き
か
ど
う
か
と
い
う

問
題
で
あ
る
。
こ
れ
に
要
す
る
医
療
費
は

約
80
億
円
（
10
年
7
月
か
ら
1
カ
年
の
実

績
）
と
先
進
医
療
全
体
の
約
46
%
を
占
め

て
い
る
。
こ
の
粒
子
線
治
療
は
、
12
年
1

月
に
、
将
来
「
費
用
対
効
果
」
を
検
証
す

る
シ
ス
テ
ム
が
で
き
た
後
に
再
検
討
す
べ

き
と
し
て
、
保
険
収
載
は
見
送
ら
れ
て
い

る
。
名
古
屋
市
は
陽
子
線
治
療
施
設
の
建

設
を
い
っ
た
ん
決
め
た
が
、
投
資
額
が

2
0
0
億
円
を
超
え
、
完
成
し
て
も

3
0
0
万
円
の
自
己
負
担
が
で
き
る
患
者

し
か
利
用
で
き
な
い
施
設
建
設
の
意
義
に

つ
い
て
賛
否
が
拮き

っ

抗こ
う

し
、
市
長
交
代
で
白

紙
に
戻
さ
れ
た
。
結
果
的
に
は
、
自
前
の

施
設
建
設
を
取
り
止
め
て
東
海
3
県
で
の

共
同
利
用
に
落
ち
着
き
、
名
古
屋
市
は
浮

い
た
財
源
で
治
療
費
借
り
入
れ
の
利
子
補

給
制
度
を
設
け
、
さ
ら
に
民
間
保
険
会
社

22
社
と
提
携
し
て
、
粒
子
線
治
療
を
含
む

先
端
医
療
を
カ
バ
ー
す
る
特
約
付
き
保
険

商
品
の
販
売
支
援
を
打
ち
出
し
た
。
こ
う

し
た
自
治
体
を
巻
き
込
ん
で
の
民
間
医
療

保
険
普
及
の
努
力
は
評
価
さ
れ
る
。

　

混
合
診
療
に
反
対
し
て
い
る
医
療
関
係
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者
は
、
要
す
る
に
今
後
開
発
さ
れ
る
す
べ

て
の
薬
剤
や
医
療
技
術
を
保
険
収
載
す
べ

き
で
あ
っ
て
、
自
由
診
療
は
拡
大
す
べ
き

で
は
な
い
と
主
張
し
て
い
る
。
こ
れ
は
、

公
的
保
険
財
政
の
現
状
か
ら
は
到
底
容
認

で
き
な
い
暴
論
で
あ
り
、
逆
に
自
由
診
療

の
領
域
を
拡
大
し
、
そ
れ
を
民
間
医
療
保

険
で
カ
バ
ー
す
る
仕
組
み
を
政
府
主
導
で

整
備
す
る
方
向
で
検
討
す
べ
き
課
題
と
考

え
る
。

　

日
本
で
は
一
般
名
（
成
分
名
）
で
約

3
0
0
0
種
、
商
品
名
（
銘
柄
名
）
で
約

1
万
8
0
0
0
種
（
14
年
2
月
現
在
）
の

薬
剤
が
保
険
償
還
薬
と
し
て
薬
価
収
載
さ

れ
て
い
る
。
こ
れ
に
対
し
豪
州
の
公
的
薬

剤
給
付
制
度
で
は
成
分
名
で
7
5
0
種
、

商
品
名
で
約
3
0
0
0
種
が
収
載
さ
れ
て

い
る
に
す
ぎ
な
い
。
皆
保
険
の
諸
外
国
で

は
薬
剤
と
し
て
使
用
が
承
認
さ
れ
て
い
る

品
目
数
と
保
険
収
載
の
品
目
数
と
の
間
に

は
、
豪
州
同
様
に
大
き
な
開
き
が
あ
り
、

日
本
の
よ
う
に
承
認
即
収
載
を
原
則
と
す

る
国
は
な
い
。

　

民
間
医
療
保
険
を
め
ぐ
っ
て
は
、
日
本

郵
政
と
ア
メ
リ
カ
ン
フ
ァ
ミ
リ
ー
生
命
保

険
会
社
（
ア
フ
ラ
ッ
ク
）
と
の
販
売
提
携

が
T
P
P
交
渉
と
結
び
つ
け
て
議
論
を
呼

ん
で
い
る
。
ア
フ
ラ
ッ
ク
は
日
本
の
が
ん

保
険
契
約
件
数
2
0
5
4
万
件
の
う
ち

1
4
6
5
万
件
と
71
・
5
%
を
占
め
る
も

の
の
、
シ
ェ
ア
低
下
に
悩
ん
で
お
り
、
日

本
郵
政
と
の
提
携
で
退
勢
挽
回
を
図
っ
た

も
の
で
あ
る
。
01
年
ま
で
は
こ
の
分
野
へ

の
参
入
が
外
資
と
中
小
保
険
に
の
み
限
ら

れ
て
き
た
と
い
う
経
緯
は
あ
る
も
の
の
、

日
本
の
大
手
保
険
会
社
が
売
り
出
し
て
い

る
医
療
保
険
は
生
保
契
約
へ
の
付
随
約
款

が
中
心
で
、
カ
バ
ー
す
る
リ
ス
ク
の
範
囲

が
小
さ
く
魅
力
に
乏
し
い
。
総
医
療
費
財

源
の
2
・
4
%
を
賄
っ
て
い
る
に
す
ぎ
な

い
民
間
医
療
保
険
市
場
の
潜
在
成
長
力
は

大
き
い
の
で
、
こ
の
分
野
へ
の
積
極
的
な

取
り
組
み
を
す
べ
て
の
保
険
会
社
に
期
待

し
た
い
。

　

こ
の
よ
う
に
見
て
く
る
と
、
混
合
診
療

を
拡
大
す
る
た
め
に
も
、
ま
ず
見
直
す
べ

き
は
公
的
医
療
保
険
へ
の
公
費
投
入
の
在

り
方
で
あ
る
。
例
え
ば
、
現
在
行
わ
れ
て

い
る
保
険
者
に
対
す
る
公
費
投
入
を
改
め
、

公
費
負
担
は
原
則
と
し
て
低
所
得
者
に
対

す
る
保
険
料
補
助
と
し
て
位
置
付
け
る
仕

組
み
が
考
え
ら
れ
る
。
こ
の
よ
う
に
改
め

れ
ば
、
給
付
と
負
担
の
関
係
が
明
確
と
な

り
、
給
付
水
準
に
見
合
っ
た
保
険
料
負
担

が
求
め
ら
れ
る
こ
と
に
な
る
。
そ
の
う
え

で
、
公
的
保
険
の
収
支
を
均
衡
さ
せ
る
た

め
に
は
、
自
由
診
療
を
カ
バ
ー
す
る
多
様

な
民
間
医
療
保
険
の
充
実
が
課
題
と
な
る
。

現
在
販
売
さ
れ
て
い
る
民
間
保
険
の
多
く

は
給
付
形
態
が
定
額
的
・
定
型
的
な
金
銭

給
付
が
中
心
に
な
っ
て
お
り
、
諸
外
国
で

販
売
さ
れ
て
い
る
よ
う
な
実
損
填て

ん

補ぽ

型
の

民
間
保
険
は
ほ
と
ん
ど
提
供
さ
れ
て
い
な

い
。
し
か
し
な
が
ら
、
公
的
医
療
保
険
の

範
囲
が
局
限
さ
れ
て
自
己
負
担
分
を
カ
バ

ー
す
る
需
要
が
高
ま
れ
ば
、
保
険
商
品
の

多
様
化
も
期
待
で
き
る
。

　

公
的
保
険
か
ら
民
間
保
険
へ
の
シ
フ
ト

に
絡
め
て
混
合
診
療
の
自
由
化
を
展
望
し

た
以
下
の
提
言
は
正せ

い

鵠こ
く

を
得
て
い
る
。

　
「
重
要
な
こ
と
は
公
的
保
険
の
守
備
範

囲
を
明
確
に
す
る
こ
と
で
あ
り
、
そ
の
際

に
は
、
費
用
対
効
果
も
加
味
し
た
検
討
が

必
要
と
な
る
。
と
く
に
わ
が
国
で
は
公
的

保
険
の
給
付
対
象
が
広
範
で
あ
る
こ
と
か

ら
、
保
険
適
用
サ
ー
ビ
ス
の
一
部
を
選
定

療
養
と
す
る
こ
と
に
よ
り
、
個
人
の
選
択

を
活
か
す
べ
き
で
あ
る
。
こ
の
際
、
民
間

保
険
に
は
、
現
在
の
定
額
金
銭
給
付
に
加

え
て
、
適
用
外
サ
ー
ビ
ス
の
実
損
補
償
と

い
う
新
た
な
役
割
が
期
待
さ
れ
る
こ
と
に

な
る
」（
12
年
9
月
「
医
療
保
障
に
お
け

る
政
府
と
民
間
保
険
の
役
割
」〈
財
務
省

財
務
総
合
政
策
研
究
所
「
フ
ィ
ナ
ン
シ
ャ

ル
・
レ
ビ
ュ
ー
」〉）


