
一般社団法人日本医療法人協会御中

事務連絡

令和 7年 8月 12日

厚生労働省保険局医療課

完成用部品の自主回収と交換について（周知依頼）

標記について、別添のとおり、地方厚生（支）局医療課、都道府県民生主管部

（局）国民健康保険主管課（部）及び都道府県後期高齢者医療主管部（局）後期

高齢者医療主管課（部）あて連絡したのでお知らせします。



地方厚生（支）局医療課

都道府県民生主管部（局）

国民健康保険主管課（部）

都道府県後期高齢者区療主管部（局）

後期高齢者医療主管課（部）

御中

事務連絡

令和 7年 8月 12日

厚生労働省保険局医療課

完成用部品の自主回収と交換について（周知依頼）

この度、完成用部品の自主回収と交換について、厚生労働省社会・援護局障害

保健福祉部企画課自立支援振興室及びこども家庭庁支援局障害児支援課より別添

事務連絡（令和 7年 8月 7日付け）が発出されましたので、お知らせします。

補装具費支給制度において完成用部品として指定している製品について、安全

に関わる開題が発生する可能性がある旨、製造会社より報告があったため、使用

者が当該製品の交換を速やかに行えるよう、支給決定を行っている保険者及び治

療用装具製作事業者へ本情報の提供をお願いいたします。

その際、保険者において、支給決定情報を参考に、該当する使用者及び治療用

装具製作事業者を特定し、使用者が確実に当該製品の交換を受けるのに必要な情

報が届くための手段を講じていただくよう、よろしくお取り計らいいただきます

ようお願いいたします。

なお、該当製品については、令和 3年 4月に完成用部品として掲載され、令和 6

年 8月に販売中止となっており、今後の支給決定時にはその点もご留意くださいま

すよう、重ねてお願い申し上げます。

記

1. 該当製品

啓愛 K-TB58AAL ピラミッドレシーバーチューブアルミ

啓愛 K-TB58ATI ピラミッドレシーバーチューブチタン



「障害者の日常生活及び社会生活を総合的に支援するための法律に基づく補装具

の種目、購入等に要する費用の額の算定等に関する基準に係る完成用部品の指定

について」（令和 7年 3月 31日付障発 0331第 29号・こ支障第 83号）

【該当区分・名称・型式】

骨格構造義肢・義足用部品・義足調整用部品・チューブ・ピラミッド（メス）付

（照会先）

厚生労働省保険局医療課

TEL:03-5253-1111（内線8034)

E-mail: ryouyouhi@mhlw.go.jp 



（別添）

事務連絡

令和7年8月7日

各[:;:]障害保健福祉主管課御中
中核市

厚生労働省社会・援護局障害保健福祉部企画課自立支援振興室

こども家庭庁支援局障害児支援課

完成用部品の自主回収と交換について（周知依頼）

この度、補装具費支給制度において完成用部品として指定している製品について、安全

に関わる問題が発生する可能性がある旨、別添のとおり製造会社より報告がありました。

つきましては、使用者に当該製品の情報を速やかに届ける必要があり、支給決定に関わ

る市町村、更生相談所及び補装具製作事業者へ本情報の提供をお願いいたします。

また、各市町村に対して情報提供する際は、支給決定情報を参考に、該当する使用者及

び補装具製作事業者を特定し、速やかにかつ確実に情報を届けるための手段を講じるよう、

周知徹底をお願いいたします。

なお、該当製品については既に販売中止となっており、今後の支給決定時にはその点も

ご留意くださいますよう、重ねてお願い申し上げます。

記

1.該当製品
啓愛 k-TB58AAL ピラミッドレシーバーチューブ アルミ

疇 k-TB58ATIピラミッドレシーバーチューブチタン

「障害者の日常生活及び社会生活を総合的に支援するための法律に基づく補装

具の種目、購入等に要する費用の額の算定等に関する基準に係る完成用部品

の指定について」（令和 7年 3月31日付け障発 0331第 29号・こ支障第 83

号）

【該当区分・名称・型式】

骨格構造義肢・義足用部品・義足調整用部品・チューブ・ピラミッド（メス）付



称 ．

．

 

9

9

9

9

9

 

こ
ノ
ュ
ー
ブ
一

-

L

 

名

支り
言
｀
｀
濯
国
9

{

1
1
●
 
阿 よ 限 ＿価 沼

円

| 

汀：］悶I:c:;, ¥ 9 : I 

使

一
義
足
調
整
用
部
品
一

[
9
,
 

， 
：ピラミッド！
' '  ： （メス）付：， -------------' 

用部品

I 
ヒラミットレシーバーチェープ

l::ラミッドレン一 9ヽーチュープ

対応

ヒラミッドレシーハーチュープ ステンレス

ピラミゾドレシーハーチュープ チタン

備 苫
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アルミ
―’`  r rレミ 100kg 

2. 交換対応及び製品に関する問い合わせ先について

「別添自主回収のお知らせ」を参照

以上

【問合せ先】

厚生労働省社会・援護局障害保健福祉部

企画課自立支援振興室障害者支援機器係

TEL : 03-5253-1111（内線3511)

野原
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責礼ますますこ泊i.]ミのこととおや；ーひi|lしl一：げます。平糸は格別のこi均配を賜り）＇J!^ く御ネし中し I'..

げますりこの度、 ド，心の製111111につし）て｛史l1]状況によってピラミットレシーハーとチュープの1如紬

部か回旋することにより、 14故か発生する可能性があることか判明しましたしこれに伴し屯尉川の

阿収をさせていただきます。安全ぶ験については改めて現在実施中ですか、ヤ及数の破担か確認て

きましたのて試験結果を砧たすに 1111収することに決）上やし］たしましたゞ

安仝，試験の結果につきましては、分かり次第、こ淑苫させてしヽただきます。

また、こ使川中の製品に1虹しましても、大変巾し訳ございませんか1nl収対紋とさせて頂き交換

をさせていただきます。収使川の在）車及びご利用者様使川品の回収を含めご協））をお粕いします。

本件に閏してご心l'記をお掛けしますことを深くお詫び中し卜-げるとともに誡に恐縮ではござし＼

ますが、 In]収と交挽0）ご協力をおl韻い中し上げま

1. 対象

八文足調＇！釘 IJ部品

庄闘番 K-TB58ATI 部品名祢

型沿 K-TB58AAL 部品名称

2. 回旋するケースの使）廿状況

記一

チュープ ピラミッド（メス

ヒラミッドレシーノゞーチュー

ピラミッドレシーバーチュー

ューファルミとピラミッドレシーバーの接続部に1口1り足か認められた。

| | 

チタン

ルミ
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4. 父披対｝，心製 11 I II I 

アルミ U)場合

K-TB884AAL (チ

ューノクランフ ァル

タンの場合

K-TB884 AAL (チュープアルミ 400mm (り30)) と K-CA75ATI(ピラミットレシーバー

ルミ 400mm (¢ 

（り30))

とK-CA75AAL(ヒラミットレシーハ

チュープクランプ チクン (¢130)) 

5. II寺則

日

【お問しヽ 合わせ窓II】

会社啓妥義肢材料販売所

TEL 048-837-5211又ば沼哀担当

以I-̂




