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を強調する医者には､なぜか不信感を 目が命の切れ目｣になることだけは避 のうち､全国で約4400人が登録｡毎週

抱いてしまう (兵庫､43歳女性) けてほしい (神奈川､44歳女性) インターネットで回答を得ている｡

●混合診醗解蕪には賛成だが､医好沸閑 ●咲煙や飲み過ぎ､食べ過ぎo病気にな

が保険診療をわざと避けないように監 りやすい状況をつくっている人の保険 ●免責があれば､われわれも日ごろから

視すべきだ (神奈川､58歳男性) 料は割り増す (神奈川､40歳男性) もっと節制し､よく考えて医者にかか

●大多数の病気は保険医韓で野足りるの ●米国の現状を聞くにつけ､医Wだけは るようになる (東京､50歳女性 )
では.そこから外れる治辞をどう評価 後追いすべきではないとOまず燕駄な ●延命治折が保険財政をがけっぶちに追
するかば姉しい (東京､47歳男性) 受診をなくす (宮城､34歳女性) い込んでいる (愛知､43歳男性) 

●商い値段の保険外治襟の有効性ばかり ●人工透析を受けている｡ ｢カネの切れ ｢アスパラクラブ｣会員


