
「
拡
大
新
生
児
ス
ク
リ
ー
ニ
ン
グ
」
と

は
、
自
治
体
が
検
査
の
実
施
主
体
と
な

っ
た
公
費
に
よ
る
新
生
児
マ
ス
ス
ク
リ

ー
ニ
ン
グ（
ア
ミ
ノ
酸
代
謝
異
常
症
等

20
疾
患
が
対
象
）
に
加
え
て
、
早
期
の

発
見
と
治
療
開
始
に
よ
る
効
果
に
大
き

な
期
待
が
寄
せ
ら
れ
て
い
る
疾
患
を
対

象
と
し
た
、
新
し
い
新
生
児
ス
ク
リ
ー

ニ
ン
グ
の
こ
と
を
指
し
ま
す
。

本
会
が
導
入
を
予
定
し
て
い
る
こ
の

検
査
の
対
象
疾
患
は
、
ラ
イ
ソ
ゾ
ー
ム

病（
Ｌ
Ｓ
Ｄ
：
本
誌
２
０
２
０
年
夏
号

で
特
集
）
４
疾
患
と
、
前
項
ま
で
で
解

説
が
あ
っ
た
原
発
性
免
疫
不
全
症（
Ｐ

Ｉ
Ｄ
）
の
う
ち
重
症
複
合
免
疫
不
全
症

（
Ｓ
Ｃ
Ｉ
Ｄ
）
と
Ｂ
細
胞
欠
損
症（
Ｂ
Ｃ

Ｄ
）、
脊
髄
性
筋
萎
縮
症（
Ｓ
Ｍ
Ａ
）
で

す
。本

会
で
は
、
当
初
Ｌ
Ｓ
Ｄ
の
う
ち
３

疾
患
を
対
象
と
し
て
試
験
研
究
を
行
い
、

そ
の
研
究
成
果
を
日
本
マ
ス
ス
ク
リ
ー

ニ
ン
グ
学
会
な
ど
関
連
学
会
で
報
告
し

ま
し
た
。そ
の
後
Ｓ
Ｃ
Ｉ
Ｄ
や
Ｂ
Ｃ
Ｄ
、

Ｓ
Ｍ
Ａ
の
公
費
実
施
化
を
視
野
に
入
れ

た
動
き
が
全
国
的
に
活
発
と
な
っ
た
こ

と
を
受
け
、
Ｓ
Ｃ
Ｉ
Ｄ
、
Ｂ
Ｃ
Ｄ
、
Ｓ

Ｍ
Ａ
そ
し
て
Ｌ
Ｓ
Ｄ
の
１
疾
患
を
追
加

し
た
合
計
７
疾
患（
表
）
を
本
検
査
の

対
象
疾
患
と
し
ま
し
た
。
現
在
、

２
０
２
３
年
度
の
事
業
化
を
め
ざ
し
て

専
門
医
や
大
学
病
院
、
複
数
の
産
科
医

療
機
関
の
ご
協
力
を
得
て
多
施
設
共
同

の
試
験
研
究
を
実
施
し
、
検
査
の
精
度

な
ら
び
に
診
断
・
治
療
開
始
ま
で
の
体

制
の
検
証
を
行
っ
て
い
ま
す
。

Ｌ
Ｓ
Ｄ
は
か
ら
だ
の
中
に
脂
質
な
ど

老
廃
物
が
処
理
さ
れ
ず
に
溜
ま
っ
て
し

ま
う
病
気
で
、
心
不
全
、
脳
梗
塞
、
腎

不
全
な
ど
の
臓
器
障
害
、
神
経
症
状
、

骨
症
状
、
角
膜
混
濁
な
ど
多
彩
な
症
状

が
現
れ
ま
す
。
疾
患
に
よ
っ
て
は
新
生

児
期
早
期
に
治
療
を
開
始
し
な
い
と
救

命
が
困
難
と
さ
れ
て
い
ま
す
。

Ｐ
Ｉ
Ｄ
は
、
生
ま
れ
つ
き
細
菌
や
ウ

イ
ル
ス
に
対
す
る
抵
抗
力
が
低
下
し
、

感
染
症
を
繰
り
返
す
病
気
で
す
。
特
に

Ｂ
Ｃ
Ｇ
ワ
ク
チ
ン
や
、
２
０
２
０
年
か

ら
公
費
で
定
期
接
種
と
な
っ
た
ロ
タ
ウ

イ
ル
ス
ワ
ク
チ
ン
を
接
種
し
た
際
に
重

篤
な
副
反
応
を
発
症
す
る
場
合
が
あ
り
、

こ
れ
ら
の
予
防
接
種
を
受
け
る
前
に
診

断
す
る
必
要
が
あ
り
ま
す
。

Ｓ
Ｍ
Ａ
は
生
ま
れ
て
か
ら
徐
々
に
全

身
の
筋
力
の
低
下
が
進
行
す
る
疾
患
で

す
。
呼
吸
に
関
わ
る
筋
肉
の
力
も
弱
く

な
る
た
め
、
生
涯
に
わ
た
る
人
工
呼
吸

管
理
が
必
要
と
な
り
ま
す
。
新
生
児
期

か
ら
乳
児
期
に
発
症
す
る
重
症
型
は

２
万
人
に
１
人
、
乳
児
期
以
降
に
発
症

す
る
Ｓ
Ｍ
Ａ
は
10
万
人
に
１
〜
２
人
の

発
症
頻
度
と
さ
れ
て
い
ま
す
。
Ｓ
Ｍ
Ａ

は
新
生
児
早
期
に
診
断
し
、
筋
力
低
下

が
進
行
す
る
前
に
治
療
を
開
始
す
る
こ

と
で
症
状
の
発
症
を
抑
え
、
通
常
の
日

常
生
活
を
送
れ
る
よ
う
に
な
り
ま
す
。

ど
の
疾
患
も
、
明
ら
か
な
症
状
が
あ

る
例
と
症
状
が
明
ら
か
で
は
な
い
例
が

あ
り
ま
す
。
症
状
が
明
ら
か
で
な
い
場

合
に
は
臨
床
的
に
診
断
す
る
こ
と
は
極

め
て
難
し
く
、
拡
大
ス
ク
リ
ー
ニ
ン
グ

を
受
検
し
て
初
め
て
早
期
診
断
か
ら
治

療
へ
と
結
び
つ
け
る
こ
と
が
可
能
と
な

り
ま
す
。

拡
大
ス
ク
リ
ー
ニ
ン
グ
は
、
公
費
で

行
わ
れ
て
い
る
20
疾
患
の
ス
ク
リ
ー
ニ

ン
グ
検
査
と
異
な
り
、
有
料
の
検
査
と

し
て
事
業
を
開
始
し
ま
す
が
、
将
来
的

に
は
公
費
化
を
め
ざ
し
て
、
東
京
都
を

は
じ
め
と
し
た
関
係
各
機
関
と
連
携
し

た
体
制
づ
く
り
を
進
め
た
い
と
考
え
て

い
ま
す
。

石
毛
信
之

母
子
保
健
検
査
部

小
児
ス
ク
リ
ー
ニ
ン
グ
科

本
会
の
取
り
組
み

ク
リ
ー
ニ
ン
グ
陽
性
者
の
全
例
登
録
と
長

期
に
わ
た
る
観
察
、
長
期
サ
ー
ベ
イ
ラ
ン

ス
の
体
制
が
求
め
ら
れ
ま
す
。

数
年
前
に
は
、
人
工
呼
吸
器
を
つ
け
て

生
涯
を
過
ご
す
か
、
つ
け
ず
に
看
取
る
か

と
い
う
究
極
の
選
択
を
迫
ら
れ
て
い
た
Ｓ

Ｍ
Ａ
に
お
い
て
、
新
生
児
ス
ク
リ
ー
ニ
ン

グ
へ
の
期
待
が
大
き
く
、
既
に
わ
が
国
で

も
試
験
研
究
と
し
て
始
ま
り
ま
し
た
。

乳
児
期
発
症
か
ら
成
人
期
発
症
ま
で
幅

広
い
Ｓ
Ｍ
Ａ
に
お
い
て
、
新
生
児
ス
ク
リ

ー
ニ
ン
グ
、
陽
性
者
の
治
療
、
長
期
の
サ

ー
ベ
イ
ラ
ン
ス
な
ど
取
り
組
む
べ
き
問
題

は
多
く
、
横
断
的
か
つ
多
職
種
の
連
携
が

必
要
で
す
。

十
分
な
説
明
が
な
さ
れ
ず
に
赤
ち
ゃ
ん
が

新
生
児
ス
ク
リ
ー
ニ
ン
グ
で
陽
性
と
な
っ

た
場
合
に
は
、
保
護
者
は
受
容
し
が
た
く

な
る
可
能
性
が
あ
り
ま
す
の
で
、
速
や
か

な
確
定
診
断
の
遺
伝
学
的
検
査
が
必
要
で

す
。ま

た
診
断
が
確
定
し
た
際
に
は
、
遺
伝

カ
ウ
ン
セ
リ
ン
グ
を
含
む
疾
患
・
治
療
に

関
す
る
情
報
提
供
、
疾
患
へ
の
対
応
・
支

援
な
ど
が
重
要
に
な
り
ま
す
。

そ
し
て
治
療
開
始
ま
で
の
期
間（
時
間
）

が
そ
の
赤
ち
ゃ
ん
の
運
動
発
達
予
後
に
影

響
し
ま
す
。
治
療
開
始
ま
で
を
で
き
る
だ

け
早
く
す
る
こ
と
、
理
想
的
に
は
１
週
間

以
内
と
さ
れ
て
い
ま
す
が
、
現
実
的
に
は

生
後
１
ヵ
月
ま
で
の
治
療
が
目
標
で
す

（
図
）。

先
に
述
べ
た
よ
う
に
、
Ｓ
Ｍ
Ａ
の
重
症

度
と
Ｓ
Ｍ
Ｎ
２
遺
伝
子
の
コ
ピ
ー
数
は
相

関
し
ま
す（
表
１
）。
Ｓ
Ｍ
Ｎ
２
遺
伝
子
が

４
コ
ピ
ー
以
上
の
場
合
は
発
病
時
期
の
予

測
が
困
難
で
す
。
Ⅱ
型
と
し
て
乳
児
期
発

病
の
場
合
も
あ
れ
ば
、
わ
ず
か
で
は
あ
る

も
の
の
Ⅳ
型
成
人
期
の
発
病
の
場
合
も
あ

り
ま
す
。
新
生
児
期
に
遺
伝
子
治
療
を
受

け
て
も
、
成
人
ま
で
効
果
が
続
か
な
い
の

で
は
な
い
か
と
危
惧
さ
れ
て
い
ま
す
。
し

か
し
な
が
ら
、
経
過
観
察
を
し
て
発
病
し

た
時
に
治
療
を
す
れ
ば
よ
い
の
か
も
、
い

ま
だ
コ
ン
セ
ン
サ
ス
は
あ
り
ま
せ
ん
。
こ

の
よ
う
な
問
題
点
を
認
識
し
、
多
施
設
で

共
有
し
解
決
す
る
た
め
に
は
、
新
生
児
ス

Ｅ
試
験
お
よ
び
Ｓ
Ｐ
Ｒ
１
Ｎ
Ｔ
試
験
の
結

果
、
臨
床
所
見
が
発
現
す
る
前
の
治
療
に

よ
り
正
常
発
達
に
極
め
て
近
い
発
達
を
示

し
、
特
に
遺
伝
子
治
療
に
お
い
て
は
新
生

児
期
の
投
与
で
あ
る
と
薬
剤
の
副
作
用
が

抑
え
ら
れ
ま
す
。
ケ
ア
を
受
け
る
は
ず
で

あ
っ
た
人
が
、
ケ
ア
を
提
供
す
る
側
に
な

る
と
い
う
新
た
な
時
代
が
始
ま
り
つ
つ
あ

り
ま
す
。

新
生
児
ス
ク
リ
ー
ニ
ン
グ
を
提
供
す
る

機
関
に
お
い
て
、
保
護
者
に
十
分
な
説
明

を
行
う
こ
と
は
当
然
で
必
須
の
こ
と
で
す
。

今
後
の
課
題
と
展
望

検
査
の
体
制
に
つ
い
て

疾
患
と
検
査
の
意
義

ま
と
め
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