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健康・福祉 

【代表的な研究テーマ】 

□ 医療・介護従事者不足の原因の解明と解決策の導出 

■ 医師 

■ 介護労働者 

■ 不足 

■ 偏在 

■ 勤務条件 

■ 支払意思額 

■ コンジョイント分析 

課題解決に役立つシーズの説明 

現在、日本では医師や看護師、介護労働者といった医療・介護従事者の不足が重大な社会問題となってい

ます。私はこれまで、医師や介護労働者が勤務先の選択の際にどのような勤務条件を重視するのかを定量

的に把握し、学術雑誌や学会等で発表してきました。このような勤務条件に対する医療・介護従事者の選好

は、地方自治体や医療・介護施設が医療・介護従事者の確保を講じる上で非常に役立つ情報となります。そ

れらの情報を基に、人員不足の自治体や医療・介護施設が、医療・介護従事者の就業を促すためにはどのよ

うな勤務条件を第一に整備すればよいのかを検討することができるためです。 

ここで、勤務条件に対する医療・介護従事者の選好を把握する方法に注意が必要となります。例えば従来

のアンケート調査では、「へき地に必要な勤務条件」を医師に複数の選択肢から選ばせるといった方法で、医

師の選好が把握されることが多いです。しかし、このようなアンケート調査では、回答者（医師）に選ばれた選

択肢が、他の選択肢と比べてどの程度重視されたのかが把握できません。そこで、私はコンジョイント分析と

いう手法を用いて、医療・介護従事者が複数ある中でどの勤務条件をどれだけ重視するのかを明らかにして

きました。 

以下の図は、勤務条件の変化に対する病院勤務医の選好を、支払意思額という金銭価値で評価したもの

です（詳細は佐野・石橋（2009）を参照）。この勤務医の支払意思額は、医師がその勤務条件が満たされる職

場で働けるのであれば、年収から支払っても構わないと思う金額を表します。医師が様々な勤務条件の中で

も特に重視したのは勤務先がへき地から大都市へ変わることであり、勤務地がへき地から大都市へ変わるの

であれば、医師は 583万円を支払っても（年収が 583万円減っても）構わないと考えていたことがわかりま

す。また、診療について相談できる医師の存在や学会・研修会への出席機会の保障が、勤務時間や宿直回

数の多さよりも医師に重視されていたこともわかります。よって、地域の医師不足を解消するためには、診療

について相談できる医師がいない状況を解消するために地域の医療機関を再編し、拠点病院等に医師を集

約させることや、学会・研修会に出席する際の代診医の派遣といった施策を、地域の医療機関が連携して行

うことが重要であると考えられます。 

このような医療・介護従事者が重視する勤務条件の定量的な把握により、医療・介護従事者不足の原因の

解明とその解決策を導出する研究を今後も行っていきます。その他、がん検診の受診率向上策や後発医薬

品の使用促進策など、日本の医療・介護問題を解決するための様々な対策を導出する研究を実施していく予

定です。 

注）佐野洋史・石橋洋次郎(2009) 「医師の就業場所の選択要因に関する研究」『季刊社会保障研究』45(2),170-182 
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