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育成医療対象疾患の実態把握に関する研究 

研究代表者 笠原 群生（国立成育医療研究センター病院長） 
 

 

A． 背景と目的 

自立支援医療（育成医療）は、児童福祉法第

４条第２項に規定する「障害児」を対象に、身

体障害を除去・軽減する手術等の治療により、

確実に効果が期待できる者への医療費助成で

ある。育成医療の対象疾患の一つである口唇口

蓋裂は、生後から長期間にわたり、複数回の機

能回復のための治療を受けなければならず、

「障害児」の定義から外れる 18 歳以降も、身体

の障害を除去・軽減する治療を要する可能性が

ある。しかし、障害の程度等の理由により、18

歳以上を対象としている自立支援医療（更生医

療）に移行できない場合、18 歳より前に治療を

終えられた者と、治療を終えられなかった者と

の間に、治療時期による医療費助成の不均衡が

生じているとの議論がある。さらに口唇口蓋裂

要 旨 

【背景】本研究は、自立支援医療（育成医療）の対象疾患の実態と、18 歳以降に自立支援医療

（更生医療）へ移行する際の課題を明らかにすることを目的とした。育成医療は身体障害を除

去・軽減する医療への助成であるが、対象者は 18 歳未満であり、医学的に 18 歳以降の治療が

必要な疾患では支援の空白が生じ得る。 

【方法】関連学会の協力により推薦された 201 施設に調査を依頼し、質問紙調査では 50 施設

61 診療科から回答を得た。医事情報を用いた全国施設調査からの傷病名等の情報収集と JMDC 

Claims Database によるレセプト解析を実施した。 

【結果】質問紙調査では、育成医療を検討したが利用できなかった症例が 18%、更生医療では

23%に認められ、理由として年齢上限、所得制限、手続きの煩雑さ、身体障害者手帳取得の困難

さが挙げられた。施設調査および JMDC 解析では、育成医療の対象となった疾患として、口唇口

蓋裂に加え、脊柱側弯症、斜視・眼球運動異常、中耳疾患、難聴、先天性心疾患、泌尿器疾患

など、複数領域で育成医療が利用されていたことが明らかとなった。JMDC 解析では、16 歳以上

で育成医療を利用した 781 名のうち更生医療を利用した者は 21 名（2.7%）であった。これらの

結果から、18 歳以降も治療を要する疾患が存在し、育成医療から更生医療への制度移行に伴う

支援の断絶が患者・家族の経済的負担につながる可能性が示された。 

【結論】本研究により育成医療の利用状況の概要が明らかとなった。得られた知見をもとに、

育成医療が支援を求める者により良い制度となるよう今後の議論が深まることを期待したい。 

令和 7 年度厚生労働科学研究費補助金（障害者政策総合研究事業） 
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は、他の医療費助成制度の対象とはならない場

合が多く、育成医療による支援は重要となって

いる。同様の問題を抱える育成医療による支援

を受けている疾患は、口唇口蓋裂に限らないと

考えられるが、育成医療をはじめとする医療費

助成の受給の実態については、詳細が不明な場

合が多い。 

育成医療の概況は、厚生労働省により報告さ

れる福祉行政報告例により支給認定件数を把

握できるが、年齢ごとの受給状況の報告は無く、

また障害種別の報告となっているため、具体的

にどのような疾患が受給対象となっているの

かという情報がない。また、いつ、どのような

身体の障害を除去・軽減する治療が実施されて

いるのかも分っていない。 

令和 6 年度福祉行政報告例によると、育成医

療の支払い決定実人員は 14,728 人であり、障

害種別の支給認定件数は「音声・言語・咀嚼機

能障害」（口唇口蓋裂等）が 43%、「肢体不自由」

（先天性股関節脱臼、脊椎側弯症、関節形成術

等）が 19%、「内臓障害（その他）」（先天性食道

閉鎖症、先天性腸閉鎖症、鎖肛、尿道下裂等）

が 12%、「内臓障害（心臓）」（先天性心疾患）が

12%、「視覚障害」（白内障、先天性緑内障等）が

8%、「聴覚・平衡障害」（先天性耳奇形等）が 5%

と報告されている。従って少なくともこれらの

診療科領域について、育成医療の年齢階層ごと

の受給状況と、具体的な受給対象となった疾患

を把握することが必要であると考えられる。 

令和 5年度に口唇口蓋裂について先行調査が

実施された 1)。この結果、顎骨骨切り術はほぼ

全施設、口唇・鼻の修正術については 2/3 の施

設、口蓋裂二次手術については 1/3 の施設にお

いて、18 歳以上に手術を実施する治療計画が立

てられていた。これは顎骨の成長が終了する時

期以降に治療介入する必要があるためであっ

た。また 18 歳以上で手術介入された症例の多

くの場合は医療費助成が受けられていないこ

とが明らかとなった。 

口唇口蓋裂以外の疾患においても同様の課

題があることが予想されることから、本研究は、

①口唇口蓋裂を含む育成医療を利用した疾患

の把握、②18 歳以降に必要となる医療介入の把

握、③更生医療への移行割合と阻害要因の把握、

を目的とした。 

B． 方法 

育成医療は障害種別の状況により支援が決

定されることから、対象となる疾患が定かでは

ない、という点が研究遂行の上で非常に困難な

障壁となる。また令和 6年度は受給対象者の数

が、全国でもおよそ 15,000 人弱と少ない。この

ため領域専門家であっても申請を行った経験

はかなり限定されることが予想され、事前の研

究班内の討論においても、専門医へのアンケー

ト調査ではリコールバイアスが強くなること

や未回答が多くなることなどが指摘された。 

このような制約の上での検討となることか

ら、以下の二種類の調査を並行して実施するこ

ととした。 

1) 全国施設調査（医事情報を利用した疾患

調査と領域専門家へのアンケート） 

2) 診療情報明細書（レセプト）データを用

いた分析 

１）全国施設調査（医事情報を利用した疾患

調査と領域専門家へのアンケート） 

レセプト分析から候補となる傷病名や手術

等の医療介入はある程度明らかにできる可能

性があるが、育成医療の対象となりうる可能性

がある正しい診断名の判別には、領域専門家の

確認が必要となる。 

育成医療は利用頻度が低いため、臨床医個人

の記憶に頼る調査方法であるとリコールバイ

アスが強く生じる可能性があり、また症例を確

認するために手間がかかることから、症例の客

観的な抽出と回答者の負担軽減のため、医事情
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報を利用した症例抽出方法を示して回答を求

めた。 

また、育成医療や更生医療を利用できた症例

については、レセプト分析にて取得が可能であ

るが、とくに更生医療を利用できなかった（し

なかった）症例について、その理由を明らかに

するため、領域専門家に対し質問紙によるアン

ケート調査を合わせて行った（アンケート内容

は別紙）。 

調査対象となる医療施設は、研究班員を通じ

関係学会の協力の下で候補病院を推薦し、調査

対象病院に対し研究協力依頼を行った。 

医事情報を利用した病名等の抽出 

各医療施設の医事情報から、診療月が2019年

1 月から 2024 年 3 月の期間において公費法別

番号 16（育成医療）および公費法別番号 15（更

生医療）を持つレコードを抽出し、レセプト傷

病名および実施された手術手技（医科レセプト

K コード、歯科レセプト J コード）の情報を取

得してもらい、レコードに記載された傷病名の

うち主たる病名として、育成医療および更生医

療の対象となりうるものを確認し回答する方

法にて、傷病名等の情報を取得した。 

育成医療／更生医療の利用に関する調査 

育成医療および更生医療の利用を検討した

が利用しなかった、またはできなかった症例が

あるか、ある場合はその理由、もし育成医療の

対象年齢の上限が引き上げられた場合の患者

利益の有無、18 歳以上で医療介入（手術等）が

必要となる疾患やその医療介入の内容につい

て、アンケート調査を行い、臨床現場における

状況を確認した。 

２）診療報酬明細書（レセプト）データを利

用した育成医療対象疾患の包括的分析 

育成医療は公費医療であることから、育成医

療を利用した場合、診療報酬明細書（レセプト）

には公費法別番号が記録される。近年、レセプ

トデータの二次利用に対し、公費法別番号の利

用が可能となった。これを利用して、全レセプ

トデータから、育成医療（法別番号 16）を持つ

レコードを抽出すれば、理論上は、レセプト傷

病名や診療月の年齢、実施された手術を補足す

ることが可能となる。最も包括的なレセプト

データベースとしては NDB が挙げられるが、利

用申請から認定審査、データ提供までに 1 年以

上の時間を要するため、研究期間内で分析が終

了しない可能性がある。このため、NDB 以外の

利用可能なレセプトデータベースも利用する

こととした。 

JMDC Claims Database を利用した解析 

健康保険組合の診療報酬明細書データから

構成される商用データベースであり、母集団の

把握と名寄せ済データによる縦断的解析が可

能となっている。延べ 1,700 万人規模の情報を

有している。特定の健康保険を有する限定的な

集団のデータであるが、母集団情報があるため

育成医療の対象疾患の有病率や育成医療の利

用率を推定することが可能と考えた。成育医療

研究センターと当該データベースを所有する

株式会社 JMDC は共同研究を実施していること

から、最も迅速にレセプト解析が可能なデータ

ベースとして分析を行った。 

データ期間は診療月が 2019 年 1 月から 2024

年 3 月とし、この間に保険者から離脱していな

いことが確認できており、診療月年齢が 16 歳

以上 30 歳未満の者を対象として、公費番号 16

を利用した者、公費番号 15 を利用した者につ

いて、傷病名、医療介入（手術手技）について

抽出を行った。また公費番号 16 の利用歴があ

る者について追跡を行い、公費番号 15 の利用

があるかを確認した。 
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NDB を利用した解析 

NDB は診療明細書のほとんど全てを網羅する

悉皆データとも言える巨大データベースであ

るが、利用申請からデータ取得までに 1 年以上

の時間を必要とし、さらに複数のテーブルから

構成される複雑なデータ構造をもつためデー

タ解析にもかなりの時間を要することが予想

された。 

JMDC データは健康保険組合加入者に限定さ

れるため、国民全体の推定値として扱うには代

表性の限界がある可能性がある。このため NDB

データによる解析を合わせて実施することを

目指した。 

３）傷病名の判定 

全国施設調査における医事情報を利用した

傷病名抽出については、各施設の専門医により

育成医療の対象となりうる主たる傷病名かど

うかの判断も同時に行った。昨年度の本研究班

における研究班員による育成医療の対象とな

りうる疾患リストも参考に最終判定を行った。 

JMDC データから抽出された傷病名について

は、研究班員による疾患リストを参考に最終判

定を行った。傷病名の接頭辞や接尾辞を除き中

心病名を抽出して同義語をまとめた。同義語を

まとめる際には ICD コードも参考にした。 

C． 結果 

1-1）全国施設調査（質問紙調査） 

関連学会より調査候補病院として推薦され

た計 201 施設に対し調査協力依頼を行い、質問

紙調査については、大学病院、総合病院を中心

に全国から 50 施設（25%）61 診療科から回答を

得た（別紙）。 

過去５年間で育成医療の利用を検討したが

利用しなかった、もしくは利用できなかった症

例があるか、という問いに対しては 18%がある

と回答した。理由としては、医療介入（手術）

時期に対象年齢を超えてしまう、所得制限によ

り利用できなかった、手続きが煩雑で断念した、

市町村の子ども医療費助成を超えるメリット

がなかった、といった意見が多かった。 

更生医療の利用の検討については、身体障害

者手帳を取得できない、が最も多く、身体障害

者手帳が取得できる可能性があったとしても、

取得までに時間がかかるため手術に間に合わ

ない、という意見も散見された。また育成医療

と同様に所得制限で利用できなかった、手続き

が煩雑で断念した、という理由もあった。 

もし育成医療の対象年齢上限の引き上げが

あった場合、患者利益になるかとの問いに対し

ては、医学的に適切である治療時期が 18 歳を

超えている医療介入があるため、年齢上限の引

き上げは望ましい、という意見が多くあった。

また更生医療を念頭においた意見として、身体

障害者手帳の要件と、医療介入が必要である要

件とに乖離があるため、更生医療が利用できな

いので、対象年齢の引き上げが望まれる、とい

う意見があった。また現在の 17 歳までの対象

年齢を踏まえて、経済的な理由から手術の至適

時期よりも早期に手術を実施せざるを得ない

場合があるという意見もあった。 

18 歳以上での手術介入の必要性があると思

われた領域としては、形成外科領域、口腔外科

領域、矯正歯科領域の他に、耳鼻咽喉科領域、

眼科領域、循環器外科領域、泌尿器科領域から

も重要な意見が寄せられており、口唇口蓋裂に

限定された状況ではないことが伺えた。 

全体としては、18 歳時点では治療が完結しな

い疾患が多く存在し、育成医療から更生医療へ

の制度切替に伴い支援が途切れることで、患

者・家族に不利益や経済的負担が生じている実

態が明らかとなった。 

1-2）全国施設調査（医療情報調査） 

医事情報を利用した傷病名の抽出について

は、調査協力が得られた施設であってもシステ
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ム上対応が難しいとされた施設や情報提供が

できないと判断された施設があった。 

育成医療の利用状況（表 1,2,3） 

参加協力施設のうち該当者がいなかった施

設を除いた 41 施設から育成医療の利用につい

ての回答が得られた。件数が多かった疾患グ

ループとしては、最も多かったものは、口唇口

蓋裂関連であり、次いで先天性心疾患、脊柱側

弯症、斜視・眼球運動異常、中耳疾患、尿路異

常、停留精巣、四肢形成異常、難聴、歯科・顎

顔面異常の順であった。停留精巣以外は思春期

以降にも医療介入が行われていることが分っ

た。 

実際に行われた手術手技についても抽出を

試みた。表 3 に口唇口蓋裂関連病名に記録され

ていた術式を例示する。疾患領域にもよるが非

常に多様な記載のされ方がなされていたが、術

式からおおよその医療介入の状況が把握でき

る可能性が示唆された。 

更生医療の利用状況（表 4,5） 

参加協力施設のうち該当者がいなかった施

設を除いた 27 施設から更生医療の利用につい

ての回答が得られた。件数が多かった疾患グ

ループとしては、最も多かったものは、口唇裂・

口蓋裂関連であり、次いで腎疾患、肝疾患、HIV

感染症・AIDS、循環器疾患、難聴・聴覚障害、

短腸症候群、顎顔面形成異常、整形外科疾患で

あった。恐らく移植（腎移植、肝移植等）症例

も一定数含まれていると考えられた。 

2-1) JMDC Claims Database を利用した解析 

育成医療から更生医療への制度移行 

育成医療（法別番号 16）を利用していた者が

引き続き更生医療（法別番号 15）を利用する割

合について検討を行った。 

JMDC データベースは加入者台帳と加入期間

が分るため、被保険者の途中脱落の有無を確認

することができる。レセプトデータは名寄せ済

みであるため時系列データとして追跡可能で

ある。2019 年 1 月診療分から 2024 年 3 月診療

分までのレセプトにおいて、期間中保険に加入

していることが確認されており、法別番号16に

よる公費点数が出現し、かつ診療月年齢が16歳

以上 30 歳未満のレコードについて追跡した。 

データ期間中に法別番号 16（育成医療）をも

つレセプトがあった 16 歳以上の症例は 781 名

捕捉した。そのうち、データ期間中に法別番号

15（更生医療）を利用した症例は 21 名であっ

た。従って 18 歳以降に引き続き更生医療を利

用した者の割合は、単純計算で 21/781（2.7%）

であった。更生医療利用者の傷病名を確認した

ところ、13 名が口唇口蓋裂、3 名が何らかの理

由による歯科治療（埋伏歯、乳歯晩期残存等）、

3 名が臓器移植後（腎移植、肝移植）であった。

レコード内で口唇口蓋裂の傷病名が記載され

ていた者は合計 295 名であったので、口唇口蓋

裂患者で更生医療へ移行した者は、13/295

（4.4%）であった。 

16 歳以降に育成医療を利用していた疾患 

2019 年 1 月診療分から 2024 年 3 月診療分ま

でのレセプトにおいて、法別番号 16（育成医療）

を利用していたレセプトに記載されていた傷

病名を確認した。医科手術が実施された症例

620 名について、育成医療の対象となった可能

性のある傷病名をまとめた（表 6）。 

記載の多かった順に、口唇口蓋裂、脊柱側弯

症、斜視（外斜視・内斜視）、顎の形成異常、四

肢の異常、反対咬合、漏斗胸、先天性心疾患（心

室中隔欠損症、完全大血管転位症等）、不整脈

（WPW 症候群、発作性上室性頻拍等）、難聴、真

珠腫性中耳炎であった。 

主たる疾患に実施された手術手技と実施時期 

16 歳以降に育成医療を利用して実施された

具体的な手術手技（医科および歯科）について、
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診療領域別に、口唇口蓋裂、脊柱側弯症、斜視、

難聴を対象として検討を行った。検討対象とし

たカテゴリに含まれたレセプト傷病名の詳細

を表 7 に示す。 

それぞれの疾患について、育成医療の利用歴

のない症例と利用歴のあった症例に分けて手

術時年齢の分布を示した。育成医療の利用歴の

ある症例ではおおよそ 18～19 歳以降は手術が

行われなくなっていたが、利用歴のない症例に

ついては、18 歳以降も一定数の手術介入がある

ことが分った（表 8～表 15）。 

2-2) NDB を利用した解析 

当初 NDB データの解析を予定していたが、

データを実際に受領したのが、研究班終了直前

の令和８年３月上旬であったことから、本研究

班による分析は断念した。データ解析は本研究

班終了後も継続して実施して結果公表を目指

すこととした。 

D． 考察 

本研究により育成医療の実態とくに対象年

齢上限近辺の状況が明らかとなってきた。育成

医療は障害福祉施策であることから、障害区分

における実施状況の報告はあったが、どのよう

な疾患で利用されているか、医療側から見た側

面の情報がほとんどなかった。本研究により、

形成外科・口腔外科・矯正歯科疾患、整形外科

疾患、循環器疾患、眼科疾患、耳鼻咽喉科疾患、

泌尿器科疾患、外科疾患などの領域における具

体的な病名が明らかとなった。 

調査研究が先行していた口唇口蓋裂関連以

外にも、育成医療の対象年齢上限を超えた18歳

以降において、手術介入が必要となる疾患が一

定数存在していることが分かった。 

令和 6 年度福祉行政報告例によると、育成医

療による支給認定実人数は 0 歳から 17 歳まで

の全体で 15,000 人弱と少なく、とくに本研究

で注目した 16 歳以降の人数は極めて限られる

ことが予想された。研究対象者の規模としては、

希少疾病に対する疫学調査と同等の難しさで

あり、かつ、調査対象となる疾病名が全く不明

という医学研究として成立させることが困難

な状況であった。 

育成医療の利用者を捕捉するために、全国の

医療機関への施設調査を行った。領域専門家が

集まる本研究班の班会議において、実際臨床現

場においても育成医療を申請する機会は多く

なく、専門医に直接尋ねてもリコールバイアス

が極めて大きくなることが予想された。このた

め一般的なアンケート形式による質問紙調査

により育成医療の利用状況を捕捉することは

困難であると判断し、手術症例が多く集まる中

核的医療機関に対し、医事情報を検索して育成

医療の公費負担をした症例を抽出し、それを各

医療機関の専門医が確認したのち情報を回収

する、という方法にて、臨床医の記憶に頼らな

い形で症例を抽出することを試みた。結果、41

施設から延べ4,000件近い育成医療利用者の症

例を集めることができた。 

全国施設調査と並行し、医療情報を網羅的に

集めるため、診療報酬明細書（レセプト）デー

タベースを利用した検討も行った。全国の医療

情報についてほぼ悉皆データとなるNDBデータ

の解析も計画したが、研究開始年 4 月に申請し

たが、実際にデータを受領できたのが研究終了

直前であったことから、本研究としての分析は

断念することとなった。NDB データ取得までに

年単位の時間が必要であることを想定し、JMDC 

Claims Data を利用した分析も並行して実施し

た。JMDC データの解析は順調に進行し、初めて

育成医療を利用している病名を明らかにする

ことができた。JMDC レセプトデータから得られ

た疾患名と全国施設調査から得られた疾患名

は頻度も含め、おおよそ一致していたことから、

育成医療が利用される疾患の概要は把握でき

ているものと考える。 
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育成医療が利用された疾患に対する具体的

な医療介入（手術手技）も明らかとなってきた。

手術手技についても全国施設調査結果と JMDC

レセプトデータから得られた結果は類似して

おり、医療介入についてもその概況が明らかに

なってきたと言えるだろう。 

全国施設調査により、臨床現場の専門医から

育成医療および更生医療の利用に関し具体的

な意見をいただくことができた。18 歳以降での

医療介入が医学的に妥当な疾患や症例が一定

数あること、更生医療に必要となる身体障害者

手帳の要件と医学介入が必要である要件との

不一致により、支援が得られない症例が存在し

ていることなど、非常に重要な示唆が得られた。 

少ない対象者を捕捉することとなるため、本

研究の結果は、選択バイアスが十分に排除でき

ていない可能性がある。調査対象の施設選定は、

診療実績の多い中核病院が中心となったこと、

医事情報の抽出が困難であった施設があるこ

と、JMDC データの代表性などが本研究の限界と

なる。 

異なる手法で集められた集団における結果

が類似していることから、概ね整合しており一

定の妥当性を支持すると考えられるが、可能で

あればNDBデータの分析結果と比較できること

が望まれる。 

E． 結論 

本研究により育成医療の利用状況の概要が

明らかとなった。得られた知見をもとに、育成

医療が支援を求める者により良い制度となる

よう今後の議論が深まることを期待したい。 
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都）、国立成育医療研究センター病院（東京都）、

聖マリアンナ医科大学病院（神奈川県）、帝京大

学医学部附属溝口病院（神奈川県）、横浜市立大

学附属病院（神奈川県）、神奈川県立こども医療

センター（神奈川県）、長岡赤十字病院（新潟県）、

新潟大学医歯学総合病院（新潟県）、金沢こども

医療福祉センター（石川県）、信州大学医学部附

属病院（長野県）、長野赤十字病院（長野県）、

岐阜県総合医療センター（岐阜県）、あいち小児

保健医療総合センター（愛知県）、愛知医科大学

病院（愛知県）、京都府立医科大学附属病院（京

都府）、京都大学医学部附属病院（京都府）、淀

川キリスト教病院（大阪府）、大阪歯科大学附属

病院（大阪府）、医学研究所北野病院（大阪府）、

大阪市立総合医療センター（大阪府）、大阪大学

医学部附属病院（大阪府）、大阪医科薬科大学病

院（大阪府）、兵庫県立尼崎総合医療センター

（兵庫県）、神戸大学医学部附属病院（兵庫県）、

兵庫県立こども病院（兵庫県）、天理よろづ相談

所病院（奈良県）、倉敷中央病院（岡山県）、山

口大学医学部附属病院（山口県）、愛媛大学医学

部附属病院（愛媛県）、久留米大学病院（福岡県）、

九州大学病院（福岡県）、九州歯科大学附属病院

（福岡県）、福岡大学病院（福岡県）、佐賀大学
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含む。） 

1. 特許情報 

なし 

2. 実用新案登録 

なし 

3. その他 

なし 
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別紙 質問紙調査における質問と回答 

 

問1. 貴施設で過去５年間に育成医療の利用を検討したが利用しなかった／できなかった症例は

あるか。 

 
 回答数 割合(%) 

あり 11 18.0 

なし 47 77.0 

無回答 3 4.9 

計 61 100.0 

 

 

問2. 問 1 であると回答した場合、疾患名とその理由は（自由記載）。 

 

疾患名（具体例） 

口唇口蓋裂 

先天性弁膜症（大動脈二尖弁等） 

小耳症 

耳下腺腫瘍 

眼瞼腫瘍 

 

理由 

年齢により対象外（考慮時に 18 歳以上であった、今後の手術予定時期に 18 歳以上になる等） 

所得制限により対象外 

子ども医療費助成があり育成医療の経済的メリットがない 

申請にかかる手間が多く手続きを断念 

文書料がかかり患者負担が増すため 

 

 

問3. 貴施設で過去５年間に更生医療の利用を検討したが利用しなかった／できなかった症例は

あるか。 

 
 回答数 割合(%) 

あり 14 23.0 

なし 45 73.8 

無回答 2 3.3 

計 14 23.0 
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問4. 問 3 であると回答した場合、疾患名とその理由は（自由記載）。 

 

疾患名（具体例） 

口唇口蓋裂 

外鼻変形（口唇口蓋裂に伴う） 

 

 

 

 

理由 

身体障害者手帳が取得できなかった 

身体障害者手帳の更新ができなかった 

身体障害者手帳申請から認定までの時間が数か月かかるため、手術時期に間に合わなかった 

所得制限により対象外 

申請にかかる手間が多く手続きを断念 

 

 

問5. もし育成医療の対象年齢上限が 17 歳より上に延長された場合、患者利益はあるか（自由記

載）。 

 

利益があると回答した理由 (n = 43) 

18 歳以降も継続治療（手術）が必要であるため、年齢上限延長は患者利益に繋がる（口唇口蓋裂

関連・顎矯正手術、耳鼻咽喉科領域の形成・機能改善術、先天性心疾患、泌尿器疾患） 

育成医療から更生医療への制度切り替えに課題がある（手術の必要要件が身体障害者の手帳取得要

件と一致しない） 

17 歳という年齢上限があるため、手術の至適時期よりも早期に手術介入せざるをえない場合があ

る 

歯科手術が必要でも歯科医には身体障害者手帳の申請ができない。他科に依頼するが、認定を受け

られない場合がある。 

 

 

利益がない／分らないと回答した理由 (n = 5) 

該当患者の取り扱い経験がない 

制度の仕組みがよく分らない 

保険診療のみで良いのではないか 

 

 

（無回答 n = 13） 
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問6. 対象年齢以上（18 歳以上）で育成医療の利用が望まれる症例はあるか。具体的な病名と医

療介入は何か。 

 

病名 医療介入 

口唇口蓋裂 顎矯正手術、外鼻形成術、口唇修正術、インプラント治療、顎骨骨切

術、上下顎骨移動術、骨軟骨移植術、鼻中隔形成術、顎変形症手術、

歯科矯正、言語治療 

第一第二鰓弓症候群、ピ

エールロバンシークエンス 

頭蓋顎顔面に係る手術、 

クルーゾン症候群、アペー

ル症候群 

 

熱傷瘢痕拘縮 瘢痕拘縮形成術 

先天性大動脈弁二尖弁 弁形成術、弁置換術 

ファロー四徴症 肺動脈弁置換術、ラステリ術後の導管置換術 

真珠腫性中耳炎 鼓膜形成術 

小耳症 形成術 

尿道下裂、尿道皮膚瘻、二

分脊椎症 

膀胱拡大術・腹壁導尿路・洗腸路増設後の膀胱結石、膀胱腫瘍、導尿

路・洗腸路狭窄に対する手術、瘻孔形成に対する尿道形成術 

裂手、横軸形成障害 二次修正手術 

緑内障、白内障、斜視等 再手術、眼内レンズ二次挿入 

網膜剥離・網膜ひだ・家族

性滲出性硝子体網膜症・未

熟児網膜症・Coats 病 

網膜剥離手術 

網膜芽細胞腫 腫瘍治療、斜視、白内障手術 

先天性食道狭窄 再狭窄に対する手術 

脊柱側弯症、下肢変形 胸腰椎後方固定術 
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表
 
1 

育
成

医
療

が
利

用
さ

れ
た

疾
患
グ

ル
ー

プ
の
年

齢
別

の
診
療

報
酬

明
細

書
の

件
数

（
全
国

施
設

調
査
）

 

各
疾
患

グ
ル
ー
プ
に
含
ま
れ
る
病
名
に
つ
い
て
は
表

2
を
参
照
。
 

育
成
医

療
（
公
費
法
別
番
号

1
6
）
が
含
ま
れ
る
診
療
報
酬
請
求
が
行
わ
れ

た
診
療
月
の
回
数
を
表
す
。
 

同
一
患

者
が
複
数
月
診
療
を
受
け
た
場
合
は
都
度
カ
ウ
ン
ト
さ
れ

る
た
め
人
数
で
は

な
く
診
療
行
為
が

行
わ
れ
た
月
の
件
数
と
な
る
。
 

  
 

 

疾
患

グ
ル
ー
プ
 

総
数
 

(
件

) 

診
療
月
年
齢
 

 
0
歳
 

1
歳
 

2
歳
 

3
歳
 

4
歳
 

5
歳
 

6
歳
 

7
歳
 

8
歳
 

9
歳
 

10
歳
 
11

歳
 
12

歳
 
13

歳
 
14

歳
 
15

歳
 
16

歳
 
17

歳
 

1
 

口
唇

裂
・
口
蓋
裂
関
連
 

1
7
4
0
 

2
0
7
 

2
3
5
 

3
0
 

3
5
 

3
6
 

5
2
 

4
8
 

4
7
 

7
3
 

9
4
 

9
0
 

6
1
 

5
2
 

5
9
 

3
9
 

8
7 

1
90
 

2
16
 

2 
先
天

性
心
疾
患
 

2
6
1 

1
01
 

5
1 

2
4 

1
5 

5 
1
3 

4 
7 

5
 

3 
1
0 

2 
3 

2 
6 

2 
4 

3 

3 
脊
柱

側
弯
症
 

2
1
2 

4 
0 

0 
0 

0 
1 

0 
2 

1
 

3 
4 

7 
1
6 

2
2 

3
0 

3
3 

4
7 

3
8 

4
 

斜
視

・
眼
球
運
動
異
常
 

2
0
2
 

0 
1 

9 
1
1
 

1
8
 

2
1
 

2
0
 

1
5
 

2
0
 

1
5
 

9
 

1
2
 

1
3
 

8
 

6
 

6
 

8
 

1
0
 

5 
中
耳

疾
患
 

1
4
3 

1 
3 

3 
4 

1
0 

6 
9 

1
0 

1
2
 

3 
1
6 

9 
1
2 

1
3 

4 
8 

1
0 

1
0 

6 
腎
尿

路
異
常
 

1
1
8 

6 
9 

1
3 

1
0 

8 
5 

9 
1
3 

9
 

5 
3 

4 
4 

3 
3 

6 
2 

4 

7 
停
留

精
巣
 

1
0
0 

7 
2
9 

2
5 

8 
8 

6 
3 

5 
1
 

2 
1 

2 
2 

0 
0 

0 
0 

0 

8 
四
肢

形
成
異
常
 

9
9
 

1
3 

4
0 

4 
3 

3 
5 

3 
4 

1
 

2 
2 

1 
0 

3 
2 

2 
4 

6 

9 
難
聴

・
聴
覚
障
害
 

9
7
 

1
1 

2
1 

1
5 

3 
4 

5 
1 

2 
4
 

3 
5 

3 
3 

2 
4 

3 
1 

5 

1
0 

歯
科

・
顎
顔
面
異
常
 

8
1
 

5 
1 

0 
1 

0 
2 

0 
0 

4
 

3 
8 

6 
4 

3 
1 

1
2 

9 
1
4 
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表
 
2 

疾
患

グ
ル

ー
プ

に
含

ま
れ

る
病
名

一
覧
 

疾
患

グ
ル
ー
プ
 

内
包

さ
れ
た
病
名
 

口
唇

裂
・
口
蓋
裂
関
連
 

唇
顎

口
蓋
裂
、
唇
顎
裂
、
口
蓋
裂
、
唇
裂
、

軟
口
蓋
裂
、
唇
顎
硬
軟
口
蓋
裂
、
口

唇
口
蓋
裂
、
唇
顎

硬
口
蓋
裂
、
唇
顎
軟
口
蓋
裂
、
粘
膜
下

口
蓋

裂
、

唇
硬
軟
口
蓋
裂
、
口
唇
裂
、
唇
硬
口
蓋

裂
、
唇
口
蓋
裂
、
口
唇
顎
裂
、
硬
軟

口
蓋
裂
、
硬
口
蓋

裂
、
顎
口
蓋
裂
、
唇
顎
口
硬
口
蓋
裂
 

先
天

性
心
疾
患
 

大
血

管
転
位
症
、
心
室
中
隔
欠
損
症
、
房
室

中
隔
欠
損
症
、
動
脈
管
開
存
症
、
フ

ァ
ロ
ー
四
徴
症
、

肺
動
脈
狭
窄
症
、
心
房
中
隔
欠
損
症
、

総
動

脈
幹

、
総
肺
静
脈
還
流
異
常
症
、
両
大
血
管

右
室
起
始
症
、
大
動
脈
縮
窄
症
、
心

不
全
、
総
肺
静
脈

還
流
異
常
、
左
心
低
形
成
症
候
群
、
三

尖
弁

閉
鎖

症
、
大
動
脈
弁
狭
窄
症
、
三
尖
弁
狭
窄

症
、
大
血
管
転
位
、
僧
帽
弁
閉
鎖
不

全
症
、
僧
帽
弁
狭

窄
症
、
心
疾
患
、
冠
動
脈
起
始
異
常
、

単
心

室
症

、
右
室
二
腔
症
、
大
動
脈
弓
離
断
症
、

大
動
脈
弓
離
断
複
合
、
大
動
脈
拡
張

、
大
動
脈
狭
窄
症

、
大
動
脈
離
断
、
左
冠
動
脈
肺
動
脈
起

始

症
、

肺
動
脈
閉
鎖
症
、
心
房
粘
液
腫
、
心
筋

炎
、
肺
動
脈
弁
狭
窄
兼
閉
鎖
不
全
症

 

脊
柱

側
弯
症
 

特
発

性
胸
腰
椎
側
弯
症
、
脊
柱
側
弯
症
、
特

発
性
側
弯
症
、
症
候
性
胸
腰
椎
側
弯

症
、
特
発
性
胸
椎

側
弯
症
、
思
春
期
特
発
性
胸
椎
側
弯
症

、
思

春
期

特
発
性
胸
腰
椎
側
弯
症
、
麻
痺
性
側
弯

症
、
脊
椎
披
裂
症
、
思
春
期
特
発
性

胸
椎
側
彎
症
、
症

候
性
胸
椎
側
弯
症
、
胸
椎
側
弯
症
、
胸

腰
椎

側
弯

症
、
先
天
性
胸
腰
椎
側
弯
症
、
先
天
性

脊
柱
側
弯
症
、
先
天
性
脊
柱
後
側
弯

症
、
潜
在
性
脊
椎

披
裂
、
特
発
性
腰
椎
側
弯
症
、
神
経
筋

性
胸

腰
椎

側
弯
症
、
筋
性
胸
腰
椎
側
弯
症
、
脊
柱

後
側
弯
症
、
脊
椎
分
離
す
べ
り
症
、

脊
髄
係
留
症
候
群

、
脊
髄
空
洞
症
、
腰
椎
分
離
す
べ
り
症

、
若

年
性

特
発
性
脊
柱
側
弯
症
、
若
年
性
特
発
性

(脊
柱
)
側
弯
(
症
)
胸
腰
部
 

斜
視

・
眼
球
運
動
異
常
 

内
斜

視
、
外
斜
視
、
下
斜
筋
過
動
、
斜
視
、

滑
車
神
経
麻
痺
、
上
下
斜
視
、
眼
振

 

中
耳

疾
患
 

中
耳

炎
、
真
珠
腫
性
中
耳
炎
、
中
耳
奇
形
、

真
珠
腫
、
耳
垢
栓
塞
、
中
耳
真
珠
腫

、
耳
小
骨
奇
形
、

鼓
膜
穿
孔
、
中
耳
腫
瘍
、
耳
後
部
膿
瘍

、
鼓

室
硬

化
症
 

腎
尿

路
異
常
 

膀
胱

尿
管
逆
流
、
腎
盂
尿
管
移
行
部
狭
窄
、

水
腎
症
、
末
期
腎
不
全
、
慢
性
腎
臓

病
、
陰
の
う
水
腫

、
尿
管
瘤
、
尿
道
狭
窄
症
、
包
茎
、
尿

道
狭

窄
、

尿
管
拡
張
症
、
重
複
腎
盂
尿
管
、
巨
大

膀
胱
、
卵
巣
腫
瘍
、
低
形
成
腎
、
尿

管
ポ
リ
ー
プ
、
尿

管
結
石
症
、
腎
盂
結
石
症
、
腎
盂
腎
炎

、
精

巣
捻

転
症
、
精
巣
癌
、
精
巣
萎
縮
、
膀
胱
機

能
障
害
、
腎
性
貧
血
、
膀
胱
外
反
症

、
膀
胱
結
石
症
、

膀
胱
頚
部
狭
窄
 

停
留

精
巣
 

停
留

精
巣
、
遊
走
精
巣
、
精
巣
欠
損
、
陰
の

う
水
腫
 

四
肢

形
成
異
常
 

重
複

母
指
、
脚
長
不
等
、
手
指
瘢
痕
拘
縮
、

内
反
足
、
母
指
多
指
症
、
合
指
症
、

多
指
症
、
手
指
奇

形
、
裂
足
、
絞
扼
輪
、
多
合
趾
症
、
副

趾
、

母
指

軟
骨
低
形
成
症
、
裂
手
、
偽
性
軟
骨
形

成
不
全
症
、
副
母
趾
、
上
腕
骨
折
変

形
治
癒
、
多
合
指

症
、
巨
指
症
、
母
指
示
指
巨
指
症
、
合

趾

症
、

多
趾
症
、
軟
骨
性
外
骨
腫
症
、
O
l
i
e
r
病
、
下
腿

弯
曲
症
、
瘢
痕
拘
縮
、
橈
尺
骨
癒
合

症
、
中
足
骨
短
縮
症
、
脛
骨
骨
腫
瘍
、

母
指
屈
曲
拘

縮
、

手
指
変
形
、
短
指
症
、
短
趾
症
 

難
聴

・
聴
覚
障
害
 

感
音

難
聴
、
難
聴
、
混
合
性
難
聴
、
人
工
内

耳
植
え
込
み
状
態
、
聾
 

歯
科

・
顎
顔
面
異
常
 

顎
変

形
症
、
交
叉
咬
合
、
叢
生
、
下
顎
前
突

症
、
巨
口
症
、
顔
面
非
対
称
、
先
天

性
部
分
性
無
歯
症

、
う
蝕
、
下
顎
後
退
症
、
上
唇
小
帯
異

常
、

上
唇

小
帯
短
縮
症
、
上
顎
前
突
症
、
上
顎
後

退
症
、
反
対
咬
合
、
唾
石
症
、
顔
面

神
経
不
全
麻
痺
、

顔
面
神
経
麻
痺
、
小
下
顎
症
、
舌
小
帯

短
縮

症
、

舌
腫
瘍
、
頭
蓋
顔
面
異
骨
症
、
顔
面
変

形
、
顔
面
骨
先
天
異
常
、
 

病
名
は

レ
セ
プ
ト
傷
病
名
か
ら
接
頭
辞
や
接
尾
辞
等
を
除
き
中
心

病
名
に
整
理
し
た

も
の
で
示
し
た
。
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表
 
3
 
実

施
さ

れ
た

術
式
例

（
育

成
医
療

、
口

唇
口
蓋

裂
関

連
）
 

代
表

例
 

顎
・

口
蓋
裂
形
成
手
術

（
顎
裂
を
伴
う
・
片
側
）
、
顎
・
口
蓋
裂
形
成
手
術
（
顎

裂
を
伴
う
・
側
性
不

明
）
、
顎
・
口
蓋
裂
形
成
手
術
（
硬
口
蓋
に
及
ぶ
）
、
顎

・
口
蓋
裂
形
成
手
術

（
顎

裂
を

伴
う
・
両
側
）
、
顎
・
口
蓋
裂
形
成
手

術
（
軟
口
蓋
の
み
）
 

口
唇

裂
形
成
手
術
（
両

側
・
口
唇
裂
鼻
形
成
を
伴
う
）、

口
唇
裂
形
成
手
術
（
両

側
・
鼻
腔
底
形
成
を

伴
う
）、

口
唇
裂
形
成
手
術
（
両
側
・
口
唇
の
み
）
、
口

唇
裂
形
成
手
術
（
両

側
・

詳
細

不
明
）
、
口
唇
裂
形
成
手
術
（
片
側
・

口
唇
裂
鼻
形
成
を
伴
う
）、

口
唇
裂
形

成
手
術
（
片
側
・

鼻
腔
底
形
成
を
伴
う
）、

口
唇
裂
形
成
手
術
（
片
側
・
口

唇
の
み
）
、
口
唇
裂

形
成

手
術

（
片
側
・
詳
細
不

明
）
、
口
唇
裂
形
成

手
術
（
口
唇
裂
鼻
形
成
を
伴
う
）、

口
唇
裂
形
成
手
術
（

鼻
腔
底
形
成
を
伴
う
）、

口
唇
裂
形
成
手
術
（
口
唇
の
み

）
 

口
唇

形
成
術
・
口
蓋
癒

着
術
、
口
唇
形
成
術
、
口
蓋
癒
着
術
、
口
蓋
形
成
術
、
口
唇
修
正
術
、
口
唇

周
囲
形
成
術
、
口

唇
鼻
形
成
術
 

上
顎

骨
形
成
術
、
上
顎

骨
形
成
術
（
骨
移
動
を
伴
う
）、

上
顎
骨
形
成
術
（
複
雑

・
二
次
再
建
）
、
下
顎
骨
形
成
術
、
下
顎
骨
形
成
術
（
短
縮
・
伸
長
）
、
下
顎

骨
形
成
術
（
骨
移
動

を
伴

う
）
、
下
顎
骨
形
成
術
（
再
建
）
 

下
顎

枝
矢
状
分
割
術
、

口
腔
前
庭
拡
張
術
、
口
腔
外
科
手
術
（
詳
細
不
明
）
、
口

角
形
成
術
、
小
帯
形

成
術
、
複
合
組
織
移
植
術
、
瘢
痕
拘

縮
形
成
手
術
、
舌
弁
作
成
術
 

骨
切

り
術
、
骨
移
植
術

（
自
家
骨
移
植
）
、

骨
移
植
術
（
自
家
骨
移
植
困
難
）、

骨
移
植
術
（
自
家
骨

・
人
工
骨
併
用
等
）
、
顎
裂
部
骨
移
植
術
（
両
側
）
、
顎
裂

部
骨
移
植
術
、
移

植
用

骨
採

取
術
、
遊
離
脂
肪

移
植
術
 

変
形

外
鼻
手
術
、
鼻
中

隔
矯
正
術
、
鼻
形
態
修
正
術
、
鼻
骨
変
形
治
癒
骨
折
矯
正
術
、
鼻
咽
腔
閉
鎖

術
、
鼻
孔
プ
ロ
テ

ー
ゼ
 

皮
弁

・
筋
皮
弁
関
連
手

術
、
粘
膜
弁
手
術
（
4c
m2

以
上
）
、
粘
膜
弁
手

術
（
4c
m2

未
満
）
、
口
唇
腫

瘍
摘
出
術
 

抜
歯

手
術
（
埋
伏
歯
）
、
抜
歯
手
術
（
前
歯

）、
抜
歯
手
術
（
臼

歯
）、

抜
歯
手
術
（

歯
種
不
明
）
、
抜

歯
手
術
（
乳
歯
）
、
埋
伏
歯
・
萌
出
困

難
歯
開
窓
術
、
智
歯

抜
歯
、
歯
の
破
折
片
除

去
、

口
腔
消
炎
手
術
、

エ
プ
ー
リ
ス
摘
出
術
 

矯
正

歯
科
治
療
 

術
式
名

は
実
際
に
レ
セ
プ
ト
に
記
載
さ
れ
て
い
た
術
式
名
か
ら
接

頭
辞
等
を
除
き
、

表
記
揺
れ
を
考
慮

し
て
統
合
し
た
名
称
で
示
し
た
。
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表
 
4 

更
生

医
療

が
利

用
さ

れ
た

疾
患
グ

ル
ー

プ
の
年

齢
別

の
診
療

報
酬

明
細

書
の

件
数

（
全
国

施
設

調
査
）

 

 

疾
患

グ
ル
ー
プ
 

総
数
 

(
件

) 

診
療
月
年
齢
 

 
18

歳
 
19

歳
 
20

歳
 
21

歳
 
22

歳
 
23

歳
 
24

歳
 
25

歳
 
2
6
歳
 
27

歳
 
28

歳
 
29

歳
 

1
 

口
唇

裂
・
口
蓋
裂
関
連
 

2
0
2
 

3
1
 

5
2
 

3
0
 

2
2
 

2
4
 

1
0
 

2
1
 

3
 

3
 

2
 

3
 

1
 

2 
腎

疾
患
 

1
0
4 

1 
1 

7 
9 

5 
5 

1
0 

1
9 

1
1
 

1
0
 

1
3 

1
3 

3 
肝
疾

患
 

5
2
 

0 
0 

3 
5 

5 
6 

8 
6 

4
 

5 
6 

4 

4 
H
IV

感
染
症
、
A
ID
S 

2
9
 

0 
0 

0 
0 

2 
3 

3 
6 

4
 

4 
3 

4 

5 
循
環

器
疾
患
 

1
6
 

0 
1 

2 
1 

1 
2 

1 
0 

1
 

3 
2 

2 

6 
難
聴

・
聴
覚
障
害
 

1
4
 

2 
3 

3 
2 

0 
0 

0 
1 

0
 

3 
0 

0 

7 
短
腸

症
候
群
 

1
1
 

0 
0 

1 
1 

1 
2 

2 
1 

1
 

1 
1 

0 

8 
顎
顔

面
形
成
異
常
 

7
 

0 
1 

4 
0 

0 
0 

2 
0 

0
 

0 
0 

0 

9 
整
形

外
科
疾
患
 

6
 

0 
1 

1 
0 

0 
1 

2 
0 

0
 

0 
0 

1 

各
疾
患

グ
ル
ー
プ
に
含
ま
れ
る
病
名
に
つ
い
て
は
表

5
を
参
照
。
 

更
生
医

療
（
公
費
法
別
番
号

1
5
）
が
含
ま
れ
る
診
療
報
酬
請
求
が
行
わ
れ

た
診
療
月
の
回
数
を
表
す
。
 

同
一
患

者
が
複
数
月
診
療
を
受
け
た
場
合
は
都
度
カ
ウ
ン
ト
さ
れ

る
た
め
人
数
で
は

な
く
診
療
行
為
が

行
わ
れ
た
月
の
件
数
と
な
る
。
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表
 
5
 
疾

患
グ

ル
ー

プ
に
含

ま
れ

る
病
名

一
覧

（
更
生

医
療

）
 

疾
患

グ
ル
ー
プ
 

内
包
さ
れ
た
病
名
 

口
唇

裂
・
口
蓋
裂
関
連
 

唇
顎
口
蓋
裂
、
唇
顎
裂
、
唇
顎
硬
軟
口
蓋
裂
、
唇

口
蓋
裂
、
唇
顎
硬

口
蓋
裂
、
口
蓋
裂
、
軟
口
蓋
裂
、
粘
膜
下
口
蓋
裂
、
唇
硬
軟
口
蓋
裂
、
唇
裂

、
 

腎
疾

患
 

腎
移
植
、
末
期
腎
不
全
、
慢
性
腎
不
全
、
慢
性
腎

臓
病
、
慢
性
糸
球

体
腎
炎
、
ネ
フ
ロ
ー
ゼ
症
候
群
、
プ
ル
ン
ベ
リ
ー
症
候
群
、
腎
機
能
低
下
、

 

肝
疾

患
 

肝
移
植
、
肝
不
全
、
肝
硬
変
症
、
肝
膿
瘍
、
門
脈

圧
亢
進
症
、
胆
道

閉
鎖
症
、
胆
管
狭
窄
症
、
胆
管
炎
、
オ

ル
ニ
チ
ン
ト
ラ
ン
ス
カ
ル
バ
ミ
ラ
ー

ゼ

欠
損
症
 

HI
V
感
染
症
、
AI
DS
 

後
天
性
免
疫
不
全
症
候
群
、
Ｈ
Ｉ
Ｖ
感
染
症
 

循
環

器
疾
患
 

心
房
中
隔
欠
損
症
、
上
行
大
動
脈
拡
張
、
僧
帽
弁

閉
鎖
不
全
症
兼
三

尖
弁
閉
鎖
不
全
症
、
大
動
脈
弁
閉
鎖
不
全
症
、
Q
T
延
長
症
候
群
、
完
全
房
室
ブ

ロ
ッ
ク
、
心
室
細
動
、
持
続
性
心
室
頻
拍
、
冠
攣

縮
性
狭
心
症
、
大

動
脈
解
離
、
解
離
性
大
動
脈
瘤
、
感
染
性
心
内
膜
炎
、
連
合
弁
膜
症
(
僧
帽

弁
、
三
尖
弁
)
 

難
聴

・
聴
覚
障
害
 

感
音
難
聴
、
伝
音
難
聴
、
外
耳
道
閉
鎖
、
耳
介
形

成
異
常
、
聾
、
難

聴
 

短
腸

症
候
群
 

短
腸
症
候
群
 

顎
顔

面
形
成
異
常
 

ト
リ
ー
チ
ャ
ー
コ
リ
ン
ズ
症
候
群
、
ピ
エ
ー
ル
・

ロ
バ
ン
症
候
群
、

第
一
第
二
鰓
弓
症
候
群
 

整
形

外
科
疾
患
 

特
発
性
胸
腰
椎
側
弯
症
、
足
根
骨
癒
合
、
変
形
性

股
関
節
症
、
尖
足
 

病
名
は

レ
セ
プ
ト
傷
病
名
か
ら
接
頭
辞
や
接
尾
辞
等
を
除
き
中
心

病
名
に
整
理
し
た

も
の
で
示
し
た
。
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表
 
6
 
1
6
歳

以
降

に
育

成
医
療

を
利

用
し
て

い
た

疾
患
（

医
科

手
術
あ

り
の

み
、

計
6
2
0
名

）
 

順
位
 

病
名
 

人
数
（
割
合
）
 

1 
口

唇
口
蓋
裂
 

2
95
 

(
48
%
) 

2 
脊

柱
側
弯
症
 

1
65
 

(
27
%
) 

3
 

斜
視
（
外
斜
視
・
内
斜

視
）
 

3
8
 

(
6
%
)
 

4
 

顎
の
形
成
異
常
（
下
顎

前
突
症
、
小
顎
症
）
※
 

2
0
 

(
3
%
)
 

5
 

四
肢
の
異
常
（
大
腿
骨

頭
す
べ
り
症
、
関
節
拘
縮
、
変
形
性

関
節
症
他
）
 

1
9
 

(
3
%
)
 

6 
反

対
咬
合
※
 

1
5 

(
2%
) 

7 
漏

斗
胸
 

1
4 

(
2%
) 

8
 

先
天
性
心
疾
患
（
心
房

中
隔
欠
損
症
、
心
室
中
隔
欠
損
症
、

完
全
大
血
管
転
位
症
他
）
 

1
3
 

(
2
%
)
 

9
 

難
聴
（
伝
音
・
感
音
）
 

1
0
 

(
2
%
)
 

9
 

不
整
脈
（
W
P
W
症
候
群
、
発
作
性
上
室
頻
拍
、
心

房
頻
拍
他
）
 

1
0
 

(
2
%
)
 

1
0
 

真
珠
腫
性
中
耳
炎
 

5 
(
1%
) 

疾
患
名

は
、
実
際
の
レ
セ
プ
ト
に
記
載
さ
れ
て
い
た
傷
病
名
に
対

し
評
価
を
行
い
中

心
病
名
に
整
理
し

た
も
の
で
示
し
た
。
 

割
合
は

検
討
対
象
と
し
た
計

6
2
0
名
に
対
す
る
病
名
の
記
載
の
あ

っ
た
人
数
の
割
合

。
病
名
が
重
複
し
て
い
た
場
合
は
主
た
る
も
の
と
判
断
し
た
も
の
に
含
め
た

。
 

※
の
疾

患
は
口
唇
口
蓋
裂
と
関
連
し
た
症
例
の
可
能
性
あ
り
。
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表
 
7
 
検

討
対

象
と

し
た
抽

出
対

象
病
名

（
16

歳
以

降
で

育
成

医
療
が

利
用

さ
れ

、
医

科
手

術
が

実
施

さ
れ

た
も

の
）

 

カ
テ

ゴ
リ
名
 

抽
出
対
象
病
名
（
I
C
D
-
1
0
）
 

口
蓋

裂
 

硬
口
蓋
裂
(
Q
3
5
1
)
、
軟
口
蓋

裂
(
Q
3
5
3
)
、
軟
口
蓋
裂
を
伴
う
硬
口

蓋
裂
(
Q
3
5
5
)
、
二

分
口
蓋
垂
＜
口
蓋
垂
裂
＞
(
Q
3
5
7
)
、
詳

細
不
明
の
口
蓋
裂
(
Q
3
5
9
)
、
唇

裂
，
両
側
性
(
Q
3
6
0
)
、
唇
裂

，
正
中
部
(
Q
3
6
1
)
、
唇
裂
，
一
側
性

(Q
3
6
9
)
、
硬
口
蓋

裂
，
両
側
性
唇
裂
を
伴
う
も
の
(
Q
3
7
0
)
、
硬
口
蓋
裂
，
片
側
性
唇
裂
を

伴
う
も
の
(
Q
3
7
1
)
、
軟
口
蓋

裂
，
両
側
性
唇
裂
を
伴
う
も
の
(
Q
3
7
2
)
、
軟
口
蓋
裂
，
片

側
性
唇
裂
を
伴
う
も
の
(
Q
3
7
3
)
、
硬

及
び
軟
口
蓋
裂
，
両
側
性
唇
裂

を
伴
う
も
の
(
Q
3
7
4
)
、
硬
及

び
軟
口
蓋
裂
，
片
側
性
唇
裂
を
伴
う

も
の
(
Q
3
7
5
)
、
詳

細
不
明
の
口
蓋
裂
，
両
側
性
唇
裂
を
伴

う
も
の
(
Q
3
7
8
)
、
詳
細
不
明
の

口
蓋
裂
，
片
側
性
唇
裂
を
伴

う
も
の
(Q
37
9)
 

脊
柱

側
弯
症
 

乳
児
特
発
性
（
脊
柱
）
側
弯

（
症
）
(
M
4
1
0
)
、
若
年
性
特
発
性
（

脊
柱
）
側
弯
（
症
）
(
M
4
1
1
)
、
そ
の
他
の
特
発
性
（
脊
柱

）
側
弯
（
症
）
(M
4
12
)
、
胸
郭

原
性
（
脊
柱
）
側
弯
（
症
）

(
M
4
1
3
)
、
神
経
筋
性
（
脊
柱
）
側
弯

（
症
）
(
M
4
1
4
)
、

そ
の
他
の
続
発
性
（
脊
柱
）
側
弯
（
症

）
(
M
4
1
5
)
、
そ
の

他
の
型
の

（
脊
柱
）
側
弯
（
症
）
(
M
4
1
8
)
、
（
脊
柱
）
側
弯
（
症
）
，
詳
細
不

明
(M
41
9)
、
脊
柱
の
先
天
（
性
）
変
形

(Q
67
5)
 

斜
視
 

そ
の
他
の
麻
痺
性
斜
視
(
H
4
9
8
)
、
麻
痺
性
斜
視
，
詳
細
不
明
(
H
4
9
9
)
、
共
同
性
内
斜
視
(
H
5
0
0
)
、
共
同
性
外
斜
視
(
H
5
0
1
)
、

上
下
斜
視
(
H
5
0
2
)
、
間
欠
＜
歇

＞
性
斜
視
(
H
5
0
3
)
、
そ
の
他

及
び
詳
細
不
明
の
斜
視
(
H
5
0
4
)
、
斜

位
(
H
5
0
5
)
、
機
械

的
斜
視
(
H
5
0
6
)
、
そ
の
他
の
明
示
さ
れ

た
斜
視
(H
5
0
8
)
、
斜
視
，
詳
細

不
明
(H

5
09
) 

難
聴
 

両
側
性
伝
音
難
聴
(
H
9
0
0
)
、

一
側
性
伝
音
難
聴
，
反
対
側
の
聴
力

障
害
を
伴
わ
な
い

も
の
(
H
9
0
1
)
、
伝
音
難
聴
，
詳
細
不
明

(
H
9
0
2
)
、
両
側
性
感
音
難
聴

(
H
9
0
3
)
、
一
側
性
感
音
難
聴

，
反
対
側
の
聴
力
障
害
を
伴
わ
な
い

も
の
(
H
9
0
4
)
、

感
音
難
聴
，
詳
細
不
明
(
H
9
0
5
)
、
両
側
性

混
合
難
聴
(
H
90
6
)
、
片
側
性
混

合
難
聴
，
反
対
側
の
聴
力
障

害
を
伴
わ
な
い
も
の
(
H
9
0
7
)
、
混
合

難
聴
，
詳
細
不
明

(
H
9
0
8
)
、
聴
器
毒
性
難
聴
(
H
9
1
0
)
、
老

人
性
難
聴
(
H
91
1
)
、
突
発
性
難

聴
（
特
発
性
）
(
H
9
1
2
)
、
ろ

う
あ
＜
聾
唖
＞
，
他
に
分
類
さ
れ
な

い
も
の
(
H
9
1
3
)
、

難
聴
，
詳
細
不
明
(
H
9
1
9
)
 

病
名
は

レ
セ
プ
ト
傷
病
名
か
ら
接
頭
辞
や
接
尾
辞
等
を
除
き
中
心

病
名
に
整
理
し
た

も
の
で
示
し
た
。
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表
 
8
 
主

な
手

術
手

技
が
実

施
さ

れ
た
年

齢
（

口
唇
口

蓋
裂

、
育
成

医
療

の
利

用
歴

な
し

、
医
科

お
よ

び
歯
科

手
術

）
 

手
術

手
技
 

手
術
時
年
齢
（
歳

）
 

16
歳
 

17
歳
 

18
歳
 

19
歳
 

20
歳
 

21
歳
 

22
歳
 

23
歳
 

24
歳
 

25
歳
 

26
歳
 

27
歳
 

28
歳
 

29
歳
 

[
K4
0
7]
顎
・
口
蓋
裂
形

成
手
術
 

7 
3 

3 
2 

2 
1 

0 
0 

0 
0 

1 
0 

1 
1 

[
K
4
2
6
]
口
唇
裂
形
成
手

術
（
片
側
）
/
 

[
K
4
2
6
-
2
]
口
唇
裂
形
成

手
術
（
両
側
）
 

1
4 

1
5 

1
9 

2
4 

9 
7 

1
0 

6 
4 

4 
2 

2 
3 

5 

[
K
4
4
3
]
上
顎
骨
形

成
術

/
 

[
K
4
4
4
]
下
顎

骨
形

成
術

 
0 

0 
8 

7 
7 

7 
2 

0 
1 

0 
0 

0 
0 

1 

[
J0
2
2]
顎
・
口
蓋
裂
形

成
手
術
 

2 
2 

1 
0 

2 
0 

0 
2 

0 
0 

1 
1 

1 
1 

[
J
0
2
4
]
口
唇
裂
形
成
手

術
（
片
側
）
/
 

[
J
0
2
4
-
2
]
口
唇
裂
形
成

手
術
（
両
側
）
 

1
2 

1
1 

1
1 

5 
6 

1 
3 

0 
1 

1 
1 

0 
0 

1 

[
J
0
6
9
]
上
顎
骨
形

成
術

/
 

[
J
0
7
5
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下
顎

骨
形

成
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1 

3 
1 
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2 

3 
2 
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1 
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0 

0 
0 

1 

（
合

計
）
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6 

3
4 

4
3 

4
3 

2
8 

1
9 

1
7 
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7 
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5 
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5 

1
0 

医
科
手

術
は

K
コ
ー
ド
、
歯
科
手
術
は

J
コ
ー
ド
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示
さ
れ
る
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手
術
時

年
齢
は
、
診
療
月
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お
け
る
計
算
上
の
年
齢
で
あ
る
た
め

、
実
際
に
医
療
介

入
が
行
わ
れ
た
と

き
の
暦
年
齢
と
は
異
な
る
場
合
が
あ
る
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9 

主
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手
術

手
技
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実

施
さ

れ
た
年

齢
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口
唇
口

蓋
裂
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育
成

医
療

の
利

用
歴

あ
り

、
医
科

お
よ

び
歯
科

手
術
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手
術

手
技
 

手
術
時
年
齢
（
歳
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17
歳
 

18
歳
 

19
歳
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歳
 

21
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22
歳
 

23
歳
 

24
歳
 

25
歳
 

26
歳
 

27
歳
 

28
歳
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歳
 

[
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0
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顎
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口
蓋
裂
形

成
手
術
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3 
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1 

0 
0 

0 
0 

0 
0 

0 
0 

0 
0 

[
K
4
2
6
]
口
唇
裂
形
成
手

術
（
片
側
）
/
 

[
K
4
2
6
-
2
]
口
唇
裂
形
成

手
術
（
両
側
）
 

1
2 

1
8 

1
3 

6 
2 

1 
0 

0 
0 

0 
0 

0 
0 

0 

[
K
4
4
3
]
上
顎
骨
形

成
術

/
 

[
K
4
4
4
]
下
顎

骨
形

成
術

 
2 

4 
3 

1 
0 

2 
1 

0 
0 

0 
0 

0 
0 

0 

[
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2
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顎
・
口
蓋
裂
形

成
手
術
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2 

3 
1 
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0 
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0 
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0 

0 
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0 

[
J
0
2
4
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唇
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形
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手
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0
2
4
-
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唇
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形
成

手
術
（
両
側
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1
3 
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1 
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1 

0 
0 

0 
0 

0 
0 
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0 
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J
0
6
9
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上
顎
骨
形

成
術

/
 

[
J
0
7
5
]
下
顎

骨
形

成
術

 
3 

4 
4 

3 
0 

1 
1 

0 
0 

0 
0 

0 
0 

0 

（
合

計
）
 

2
9 

4
4 

2
8 

1
3 

3 
5 
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0 

0 
0 
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0 
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0 

医
科
手

術
は

K
コ
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ド
、
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科
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術
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J
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で
示
さ
れ
る
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手
術
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年
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、
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け
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上
の
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実
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と
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暦
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。
 

育
成
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利
用
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が
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っ
た
者
を
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し
て
い
る
た
め
、
全
て

の
診
療
に
対
し
て

育
成
医
療
が
使
用

さ
れ
た
こ
と
を
示
す
も
の
で
は
な
い
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椎
側
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手
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4 
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3 
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4 
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8 
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7 
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8 
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手
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る
。
 

手
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年
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、
診
療
月
に
お
け
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算
上
の
年
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で
あ
る
た
め
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実
際
に
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療
介

入
が
行
わ
れ
た
と

き
の
暦
年
齢
と
は
異
な
る
場
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が
あ
る
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術
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年
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の
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齢
で
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る
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め

、
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暦
年
齢
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主
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術
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24
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26
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歳
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歳
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4
2]
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視

手
術

 
1
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9
9 

1
08
 

1
11
 

9
3 

7
5 

7
8 
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7 

6
0 

5
2 

6
1 

4
7 

5
1 

4
7 

[
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4
4]
眼
筋
移
動
術
 

1 
1 

1 
0 
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0 
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1 
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1 
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1 

0 
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計
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1
00
 

1
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1
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7
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4
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8 
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1 
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科
手

術
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K
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ー
ド
で
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れ
る
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手
術
時

年
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療
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け
る
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の
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る
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め
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に
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が
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わ
れ
た
と

き
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暦
年
齢
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異
な
る
場
合
が
あ
る
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た
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斜
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用
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科
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17
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19
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4
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0 
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科
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年
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療
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け
る
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算
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の
年
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で
あ
る
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め

、
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療
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が
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わ
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た
と

き
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暦
年
齢
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異
な
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あ
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育
成
医

療
の
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用
歴
が
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っ
た
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し
て
い
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て
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診
療
に
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育
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手

術
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技
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た
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手
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手
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術
時
年

齢
（
歳
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1
6
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1
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歳
 

1
8
歳
 

1
9
歳
 

2
0
歳
 

2
1
歳
 

2
2
歳
 

2
3
歳
 

2
4
歳
 

2
5
歳
 

2
6
歳
 

2
7
歳
 

2
8
歳
 

2
9
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[
K
3
2
0
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ア
ブ
ミ
骨
摘
出

術
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ア
ブ
ミ
骨
可
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手
術
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2
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工
中
耳
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込
術
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0 
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0 
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1 
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1 
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0 
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1 
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1 

[
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3
1
9
]
鼓
室

形
成

手
術
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3
1
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-
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鏡
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形
成
手
術
 

1
8 

9 
1
0 
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2 
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1 
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2
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術
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1
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3 

1 
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2 

（
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2
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6
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6
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6
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9
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9
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術
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科を受診した患者の実態調査 矯
正歯科治療における保険適応疾患
と小児慢性特定疾病を比較して. 

日本口蓋裂学
会雑誌 

50(1) 18-26 2025 

須佐美 隆史, 齋
藤 功, 朝日藤 
寿一,丹原 惇: 

口唇裂・口蓋裂患者に対する最新治
療 口唇裂・口蓋裂治療に関する多
施設共同研究 世界の流れと日本の
現状 

JOP矯正臨床
ジャーナル 

41(9) 37-54. 2025 

 




























































