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1. はじめに

人工臓器は，機能不全に陥った臓器の代替を目的とした
ものであり，多種多様なものが開発され臨床応用がなされ
ている。そのため，幅広い要素や技術が応用されて今日に
至っている。このような技術特性や使用特性を有する治療
技術は，研究開発における経済投資も比較的大きくなり，
また，臨床現場における運用体制の整備費用も不可欠なた
め，医療経済学的な議論が望まれている。

2. 社会経済と医療革新

一般に，医療を支える社会保障の収支には，経済基調と
高齢化率が影響を及ぼすため，昨今の情勢から医療を取り
巻く社会経済の潮流は厳しさを増しており，国民負担の増
加や生産性の向上について議論されてきている 1）。例えば，
心血管疾患（CVD）や慢性腎臓病（CKD）の領域の医療費
は，国内総生産（GDP）の成長を凌駕して伸びている 2）。こ
れらを背景に，国民皆保険制度の財政構造は，受益者負担
である保険料が半分程度を占め，広く国民負担となる公費

（債務が約3割を占めている一般財源からの補填）が4割弱
を占める状況にある。

医療政策をシステムとして論じる場合，このような状況
（社会的な収入と支出の不均衡）は，将来における医療サー
ビスの安定供給において不安要素の1つとみなされる。

すなわち，社会保障費における債務が問題となるのは，
社会的な付加価値の拡大を期待（リターン）できる，いわゆ
る「投資」とみなすことができるのかが不明確な点にある。

ただし，小児医療の領域は，将来の労働生産人口となる集
団を対象にするため，比較的，前述のような視点によった

「投資・回収」の議論を行いやすい。また，高齢者医療にお
いても，新たな医療イノベーションの創出，万人にやさし
い社会モデルの構築などの過程で，社会経済的な付加価値
化も議論できる。今後は，このような視点の整理も望まれ
る。

近年，医療分野においても制度の持続担保や社会調和に
関わるテーマに注目が集まっており，SDGs（Sustainable 

Development Goals）やAUC（Appropriate Use Criteria）な
どの概念の導入が始まっている。このため，人工臓器のさ
らなる発展においても，社会経済的な視点の比重が増しつ
つあり，人工臓器が有する経済的な付加価値を顕在化し，
ステークホルダーと共有することも重要と考えられる。特
に，これらに関わる研究開発を促すためには，盤石な国民
皆保険制度が必要であることも再認識すべきである 3）。

例えば，医療サービスの安定供給および継続的進歩に関
わるユニバーサルヘルスカバレッジ（UHC）と医療イノ
ベーションとの相互作用を予備的に明らかにするのを目的
とした分析によると，UHC水準と医療革新（創薬力）との
間には，医療経済学的な機序（バリューチェーン）を介して，

正の相関関係がある（r =　　　 = 0.395
0.629

R2
，P < 0.05，図14））。

以上のことから，医療革新の促進には経済成長が重要で
あり，それを背景に医療へ持続的・衡平的な資本投下，す
なわちUHCの向上が不可欠であると示唆される。

3. 医療価値と人工臓器

実体経済（リアルワールド）を標榜した医療価値の議論
においては，一般に，費用対効果分析と限界効用理論を応
用することで，医療サービスが有する価値の評価が限定的
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ながらも可能になる。その主な理論を以下に概説する。通
常，ミクロ経済学では，基礎的な効用理論を背景とした需
給均衡に基づいて，価格が収

しゅうれん

斂しサービス提供の効率が最
大化される 5）。また，この需要と供給とが均衡した価格は，
価値を体現しているとみなされる。

一方，公益性の高い医療分野においては，効率性も考慮
しつつ衡平性（well-beingなどのバランス）の視点を取り入
れ，患者の診療需要（選好，支払意思）と政府の医療財政（所
得再配分，財政収支）との調和を念頭に，公益的な価値を
論じる必要がある。したがって医療の価値は，厚生経済学
なども背景に，個人と社会の関係をも織りまぜながら，健
康プログラム単位当たりの効用（健康成果）と費用（資源消
費）の変位のバランスを検討することになる 5）。

その結果，ある予算内で効用の最大化を目指すと，その
パフォーマンスが高いほど集団全体の効用が大きくなり，
利害関係者の「価値」が高まることになる。この医療にお
ける価値評価のアプローチは，他の概念的な議論と比較し
て，実体経済や日常生活（国民コンセンサス）の価値観

（例：1 QALY（質調整生存年数）当たり600万円前後）との
整合性も比較的取れるため，公的部門における医療サービ
スの価値を検討するのに適していると考えられる 6）。

例えば，患者1人あたりの医療費が年間約500万円で財

政負担も1兆6千億円程度の規模である，末期腎不全に対
する腎代替療法（人工腎臓による血液透析）について，その
価値を評価した本邦の報告がある（図2）7）, 8）。その研究の
意義を整理すると，救命や健康の社会経済的な価値を定量
的に示した（約650万円/QALY）ことが挙げられる。すな
わち，年間医療費が高額であり財政負担が大きくても，国
民の価値判断の基準から眺めると，診療報酬の水準は適切
であると理解されるわけである。

さらに，心臓病の領域に目を向けると，本邦においても
補助人工心臓に関する医療経済評価の報告（約1,100万円/

QALY）がある 9）。この研究デザインは，分析期間が3年間
と短いが，世界の潮流であるdestination therapyも念頭に
考察を進めると，進化の著しい次世代の補助人工心臓は，
透析医療と同じ水準に近づく可能性も想像される。なお，
参考にすぎないが，近年，本邦でも普及が進む補助循環用
ポンプカテーテルは，従来治療に対して費用対効果がすぐ
れているという研究報告がある 10）。

4. おわりに

本稿では，人工臓器を取り巻く社会環境などを俯瞰しつ
つ，最新の医療経済評価の理論と手法の解説を行った。医
療保険制度は，その一翼に安定供給が挙げられるため，そ

図1　�UHC水準と医療革新（創薬力）の相関関係（国際比較による）（文献4より転載）
UHC, Universal Health Coverage
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の持続的発展が，国民にとって大きな医療価値と考えられ
る。このような中，人工腎臓や人工心臓の医療経済学的な
価値評価の報告も散見され，救命治療の社会的意義を背景
に概ね費用対効果が良い傾向にある。

本稿の著者には規定されたCOIはない。
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図2　�透析医療（人工腎臓）の費用対効果〔血液透析（HD）と腹膜透析（PD）〕（文献8より転載）


