
　

新
型
コ
ロ
ナ
ウ
イ
ル
ス
感
染
症
の
パ
ン
デ
ミ
ッ
ク
に

伴
い
、
全
国
民
を
対
象
と
し
た
普
遍
的
な
医
療
保
障
制

度
を
持
た
な
い
ア
メ
リ
カ
で
も
、
州
政
府
に
対
し
て
医

療
扶
助
メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
の
受
給
継
続
を
特
例
的
に
義
務

付
け
る
こ
と
に
よ
り
、
パ
ン
デ
ミ
ッ
ク
下
で
の
医
療

ア
ク
セ
ス
を
保
障
す
る
取
り
組
み
が
な
さ
れ
ま
し
た

（m
aintenance of effort　

以
下
Ｍ
Ｏ
Ｅ
）。
そ

の
後
、
新
型
コ
ロ
ナ
対
策
が
ひ
と
段
落
し
た
こ
と
も
あ

り
、
メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
の
継
続
受
給
義
務
化
は
２
０
２
３

年
３
月
末
で
打
ち
切
ら
れ
る
こ
と
に
な
り
ま
し
た
。
打

ち
切
り
の
結
果
、
最
大
で
１
５
０
０
万
人
ほ
ど
が
メ

デ
ィ
ケ
イ
ド
の
受
給
資
格
を
喪
失
す
る
と
の
推
計
も
あ

り
、
今
後
の
各
州
に
お
け
る
対
応
が
注
目
さ
れ
て
い
ま

す
。

　

今
回
の
連
載
で
は
、
メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
の
継
続
受
給
義

務
化
を
め
ぐ
る
問
題
を
取
り
上
げ
た
い
と
思
い
ま
す
。

メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
受
給
者
数
の
増
加

　

新
型
コ
ロ
ナ
ウ
イ
ル
ス
感
染
症
の
パ
ン
デ
ミ
ッ
ク
を

受
け
て
、
ト
ラ
ン
プ
政
権
時
代
に
矢
継
ぎ
早
に
新
型
コ

ロ
ナ
対
策
法
が
制
定
さ
れ
ま
し
た
。
一
連
の
対
策
立
法

の
ひ
と
つ
で
あ
る
「
家
族
フ
ァ
ー
ス
ト
・
コ
ロ
ナ
ウ

イ
ル
ス
対
策
法
」（Fam

ilies First Coronavirus 
Response A

ct, P.L. 116-127

）
は
、
メ
デ
ィ
ケ

イ
ド
に
か
か
る
連
邦
分
担
割
合
（Federal M

edical 
A

ssistance Percentage

）
を
一
時
的
に
６
・
２
％

引
き
上
げ
る
一
方
で
、
各
州
政
府
に
対
し
て
、
公
衆
衛

生
緊
急
事
態
宣
言
の
発
令
中
は
メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
お
よ
び

小
児
医
療
保
険
（Children's H

ealth Insurance 
Program

　

以
下
Ｃ
Ｈ
Ｉ
Ｐ
）
の
受
給
資
格
審
査
を

停
止
し
、
受
給
の
継
続
を
図
る
こ
と
を
義
務
付
け
ま
し

た
（1）

。
細
か
な
財
政
数
値
は
不
明
で
す
が
、
連
邦
分
担

メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
継
続
受
給
義
務（
Ｍ
Ｏ
Ｅ
）を
め
ぐ
る
動
向

メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
継
続
受
給
義
務（
Ｍ
Ｏ
Ｅ
）を
め
ぐ
る
動
向

京
都
橘
大
学
経
済
学
部
教
授　

髙
山  

一
夫

ア
メ
リ
カ
の
医
療
政
策
動
向 

（32）

連  載

金
割
合
の
引
き
上
げ
幅
は
、
Ｍ
Ｏ
Ｅ
に
よ
る
メ
デ
ィ
ケ

イ
ド
受
給
者
数
の
高
止
ま
り
を
十
分
に
賄
う
水
準
で

あ
っ
た
よ
う
で
す
。

　

Ｍ
Ｏ
Ｅ
に
よ
る
メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
の
受
給
継
続
義
務
化

に
加
え
て
、
ミ
ズ
ー
リ
州
や
オ
ク
ラ
ホ
マ
州
な
ど
、
２

０
２
０
年
以
降
に
メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
拡
充
（M

edicaid 
Expansion

）
に
踏
み
切
っ
た
事
例
も
無
視
で
き
ま

せ
ん
。
２
０
２
３
年
２
月
時
点
で
は
、
39
州
お
よ
び
ワ

シ
ン
ト
ン
Ｄ
．Ｃ
．が
メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
を
拡
充
済
み
で
す

（
た
だ
し
、
サ
ウ
ス
ダ
コ
タ
州
は
２
０
２
３
年
７
月
よ

り
実
施
の
予
定
（2）

）。

　

メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
拡
充
と
は
、
オ
バ
マ
政
権
時
代
に
制

定
さ
れ
た
医
療
制
度
改
革
法
（A

ffordable Care 
A

ct, P.L. 111-148　
以
下
Ａ
Ｃ
Ａ
）
に
お
け
る
取

り
組
み
の
一
つ
で
あ
り
、
州
政
府
に
対
し
て
メ
デ
ィ
ケ

イ
ド
の
受
給
要
件
の
緩
和
を
求
め
る
一
方
（
法
的
な
義
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で
の
期
間
に
、
受
給
者
数
は
２
０
２
０
万
人
（
28
・

５
％
）
増
加
し
、
９
１
３
４
万
人
と
な
り
ま
し
た
（3）

。

　

メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
継
続
受
給
義
務
化
の

廃
止
と
そ
の
影
響

　

メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
受
給
者
の
増
加
を
支
え
た
Ｍ
Ｏ
Ｅ

は
、
第
１
１
７
議
会
の
会
期
末
の
２
０
２
２
年
12
月

29
日
に
成
立
し
た
２
０
２
３
年
包
括
歳
出
予
算
法

（Consolidated A
ppropriations A

ct, 2023, 
P.L. 117-328

）
に
よ
っ
て
、
廃
止
を
余
儀
な
く
さ
れ

ま
し
た
。
同
法
は
、
メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
の
受
給
継
続
義
務

と
公
衆
衛
生
緊
急
事
態
宣
言
と
を
分
離
し
た
う
え
で
、

Ｍ
Ｏ
Ｅ
を
２
０
２
３
年
３
月
31
日
で
廃
止
す
る
と
し
た

か
ら
で
す
。
ま
た
、
連
邦
分
担
割
合
の
上
乗
せ
も
４
月

以
降
は
順
次
引
き
下
げ
ら
れ
る
こ
と
に
な
り
、
２
０
２

３
年
12
月
に
は
プ
ラ
ス
１
・
５
％
に
ま
で
低
下
し
ま
す
。

　

Ｍ
Ｏ
Ｅ
の
廃
止
に
伴
い
、
２
０
２
３
年
４
月
１
日
よ

り
、
各
州
政
府
は
メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
受
給
者
の
資
格
審
査

を
再
開
す
る
こ
と
に
な
り
ま
す
（redeterm

ination

）。

そ
の
影
響
に
つ
い
て
、
カ
イ
ザ
ー
・
フ
ァ
ミ
リ
ー
財
団
は
、

向
こ
う
12
カ
月
間
で
５
３
０
万
人
か
ら
１
４
２
０
万
人

が
メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
の
受
給
資
格
を
喪
失
す
る
と
推
計
し

て
い
ま
す
（4）

。
低
い
方
の
推
計
値
は
、
受
給
資
格
喪
失

者
の
数
（
１
４
２
０
万
人
）
に
、
新
規
の
受
給
者
お
よ

び
短
期
間
で
再
受
給
が
認
め
ら
れ
た
受
給
者
（
後
者
を 

"churn" 

と
呼
び
ま
す
）を
相
殺
し
た
人
数
で
す
。
ま
た
、

保
健
福
祉
省
の
医
療
政
策
局
は
、
Ｍ
Ｏ
Ｅ
廃
止
に
よ
っ

て
約
１
５
０
０
万
人
が
メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
の
受
給
資
格
を

失
う
も
の
の
、
う
ち
６
８
０
万
人
は
州
の
制
度
に
よ
っ

て
は
受
給
の
継
続
な
い
し
短
期
間
で
の
再
受
給
が
認
め

ら
れ
る
は
ず
と
推
計
し
て
い
ま
す
（5）

。
残
る
８
２
０
万
人

は
別
の
医
療
保
険
に
加
入
で
き
な
れ
け
れ
ば
、
１
年
以

上
の
長
期
間
に
わ
た
り
無
保
険
と
な
る
お
そ
れ
が
あ
り

ま
す
。

　

Ｍ
Ｏ
Ｅ
廃
止
に
よ
る
影
響
は
、
年
齢
や
人
種
・
エ
ス

ニ
シ
テ
ィ
に
よ
っ
て
異
な
り
ま
す
。
同
じ
医
療
政
策
局

の
推
計
で
は
、（
短
期
間
も
含
め
て
）
受
給
資
格
を
喪

失
す
る
者
の
う
ち
、
18
歳
未
満
の
子
ど
も
が
５
３
０
万

人
、
18
歳
～
34
歳
の
若
年
者
が
４
７
０
万
人
と
さ
れ
ま

す
。
ま
た
、
受
給
資
格
喪
失
者
の
う
ち
、
ラ
テ
ィ
ー
ノ

が
４
６
０
万
人
、
黒
人
が
２
２
０
万
人
と
し
て
い
ま
す
。

　

た
だ
し
、
メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
の
受
給
資
格
を
喪
失
し
無

保
険
に
陥
る
可
能
性
の
あ
る
８
２
０
万
人
の
う
ち
、
約

３
分
の
１
を
占
め
る
２
７
０
万
人
は
医
療
保
険
取
引
所

に
よ
る
保
険
料
税
額
控
除
が
適
用
可
能
な
よ
う
で
す
。

Ａ
Ｃ
Ａ
お
よ
び
Ａ
Ｒ
Ｐ
Ａ
の
規
定
に
よ
り
、
１
７
０
万

人
は
実
質
的
な
負
担
な
し
で
、
個
人
加
入
型
の
民
間
医

アメリカの医療政策動向

務
は
な
い
）、
拡
充
に
踏
み
切
っ
た
州
に
対
す
る
連
邦

分
担
割
合
を
引
き
上
げ
る
こ
と
で
、
州
の
追
加
的
な
財

政
負
担
を
相
当
程
度
ま
で
軽
減
す
る
仕
組
み
で
す
。
具

体
的
に
は
、
①
所
得
要
件
を
貧
困
ガ
イ
ド
ラ
イ
ン
（
２

０
２
３
年
は
単
身
世
帯
で
年
収
１
万
４
５
８
０
ド
ル
）

の
１
０
０
％
か
ら
１
３
８
％
に
緩
和
す
る
こ
と
、
②
扶

養
児
童
を
持
た
な
い
成
人
の
場
合
は
極
め
て
貧
困
な
者

（
所
得
水
準
が
貧
困
ガ
イ
ド
ラ
イ
ン
の
16
％
以
下
）
に

限
る
本
来
の
世
帯
要
件
に
代
え
て
、
扶
養
児
童
の
い
な

い
成
人
貧
困
者
の
受
給
を
認
め
る
こ
と
で
す
。
拡
充
に

伴
う
追
加
的
な
財
政
負
担
に
対
し
て
も
、
Ａ
Ｃ
Ａ
は
、

当
初
拡
充
に
伴
う
追
加
費
用
の
１
０
０
％
を
連
邦
政
府

が
負
担
し
ま
し
た
。
現
在
で
は
追
加
費
用
の
90
％
に
と

ど
ま
り
ま
す
が
、
バ
イ
デ
ン
政
権
下
で
成
立
し
た
ア
メ

リ
カ
救
済
プ
ラ
ン
法
（A

m
erican Rescue Plan 

A
ct, P.L. 117-2　

以
下
Ａ
Ｒ
Ｐ
Ａ
）
に
よ
り
、
２

年
間
は
残
る
10
％
部
分
も
含
め
た
１
０
０
％
の
追
加
費

用
を
連
邦
政
府
が
負
担
し
て
い
ま
す
。

　

Ｍ
Ｏ
Ｅ
と
メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
拡
充
の
進
展
に
よ
り
、
メ

デ
ィ
ケ
イ
ド
（
Ｃ
Ｈ
Ｉ
Ｐ
を
含
む
）
の
受
給
者
数
は
新

型
コ
ロ
ナ
の
パ
ン
デ
ミ
ッ
ク
下
で
、
む
し
ろ
急
増
し
ま

し
た
。
保
健
福
祉
省
の
統
計
を
見
る
と
、
新
型
コ
ロ
ナ

の
流
行
が
確
認
さ
れ
た
２
０
２
０
年
２
月
か
ら
、
最
新

の
統
計
数
値
が
公
表
さ
れ
て
い
る
２
０
２
２
年
10
月
ま
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う
医
療
機
関
（safety net provider

）、
す
な
わ

ち
、
連
邦
認
可
の
コ
ミ
ュ
ニ
テ
ィ
・
ヘ
ル
ス
セ
ン
タ
ー

や
地
方
政
府
立
病
院
、
ま
た
非
都
市
部
に
立
地
す
る
病

院
（rural hospital, critical hospital

）
な
ど
の

経
営
を
直
撃
し
ま
す
。
一
例
と
し
て
、
メ
デ
ィ
ケ
イ
ド

未
実
施
州
で
あ
る
ノ
ー
ス
カ
ロ
ラ
イ
ナ
州
で
は
、
非
都

市
部
に
立
地
す
る
50
病
院
の
う
ち
15
病
院
（
30
％
）
が

閉
院
の
危
機
に
あ
る
そ
う
で
す
（7）

。
同
様
に
、
や
は
り

メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
を
拡
充
し
て
い
な
い
ミ
シ
シ
ッ
ピ
州
で

は
、
38
病
院
（
54
％
）
が
経
営
危
機
に
直
面
し
て
い
ま

す
（8）

。
コ
ロ
ナ
対
策
と
し
て
導
入
さ
れ
た
医
療
提
供
者

救
済
基
金
（Provider Relief Fund

）
の
継
続
が

見
込
め
な
い
現
状
で
は
、
医
療
へ
の
ア
ク
セ
ス
が
地
域

の
医
療
提
供
体
制
の
点
か
ら
も
厳
し
く
制
限
さ
れ
る
お

そ
れ
が
あ
り
ま
す
。

　

新
型
コ
ロ
ナ
ウ
イ
ル
ス
感
染
症
対
策
が
ひ
と
段
落
し
、

Ｍ
Ｏ
Ｅ
の
廃
止
を
は
じ
め
、
い
わ
ば
平
時
の
医
療
政
策

へ
の
復
帰
が
企
図
さ
れ
る
な
か
、
今
後
は
各
州
政
府
レ

ベ
ル
で
の
取
り
組
み
も
重
要
と
な
り
ま
す
。
無
保
険
者

の
急
増
を
防
ぐ
た
め
に
は
、
Ａ
Ｃ
Ａ
お
よ
び
Ａ
Ｒ
Ｐ
Ａ

に
よ
る
連
邦
分
担
割
合
の
上
乗
せ
制
度
な
ど
を
活
用
し

つ
つ
、
す
べ
て
の
州
が
メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
の
拡
充
に
取
り

組
む
こ
と
が
期
待
さ
れ
ま
す
。

療
保
険
に
加
入
で
き
る
見
通
し
で
す
。
そ
れ
以
外
の
者

は
、
長
期
に
わ
た
り
無
保
険
状
態
に
陥
る
こ
と
が
懸
念

さ
れ
ま
す
。

　

メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
拡
充
の
推
進
が
望
ま
れ
る

　

メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
拡
充
を
実
施
し
て
い
な
い
州
で
は
、

近
隣
の
実
施
済
み
の
州
と
比
べ
て
も
、
無
保
険
者
の
比

率
が
高
い
こ
と
が
知
ら
れ
て
い
ま
す
。例
え
ば
、メ
デ
ィ

ケ
イ
ド
拡
充
を
実
施
し
て
い
な
い
ノ
ー
ス
カ
ロ
ラ
イ
ナ

州
や
ジ
ョ
ー
ジ
ア
州
の
無
保
険
者
比
率
が
15
・
０
％
、

18
・
２
％
で
あ
る
の
に
対
し
て
、
実
施
済
み
の
ヴ
ァ
ー

ジ
ニ
ア
州
や
ア
ー
カ
ン
ソ
ー
州
は
９
・
４
％
、
13
・

２
％
と
な
っ
て
い
ま
す
（6）

。
そ
の
う
え
、
メ
デ
ィ
ケ
イ

ド
拡
充
を
実
施
し
て
い
な
い
州
で
は
、
所
得
水
準
が
メ

デ
ィ
ケ
イ
ド
の
受
給
要
件
と
保
険
料
税
額
控
除
の
適
用

水
準
の
狭
間
（coverage gap

）
に
あ
る
た
め
、
医

療
保
険
加
入
が
困
難
と
な
る
貧
困
者
も
約
38
万
人
い
る

と
さ
れ
ま
す
。
受
給
資
格
審
査
に
よ
り
一
時
的
に
無
保

険
状
態
と
な
る
者
も
含
め
て
、
Ｍ
Ｏ
Ｅ
の
廃
止
に
よ
っ

て
、
メ
デ
ィ
ケ
イ
ド
を
拡
充
し
た
州
と
未
拡
充
の
州
と

の
あ
い
だ
の
医
療
保
障
面
で
の
格
差
が
、
一
段
と
拡
が

る
こ
と
が
予
想
さ
れ
ま
す
。

　

無
保
険
者
の
増
大
は
、
そ
う
し
た
人
々
の
診
療
を
担
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