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研究要旨 

本研究では，2 つの主要課題(【課題 1：2022 年 10 月における，75 歳以上の後期高齢者を対

象とした患者の窓口負担割合の変更を「外生ショック」とし，医療需要の価格弾力性の推定】；【課

題 2：2021 年 11 月以降の各月における地域間での COVID-19 の感染状況の変動を「外生ショ

ック」とした患者の受診行動の変化(受診抑制・所得弾力性)の推定】に係る先行研究のレビュー

の update を行った．Google Scholar，及び，RePEc (Research Papers in Economics)上で検索を行

った結果，【課題 1】では，昨年度の 14 本に追加文献はなく，窓口負担割合の変更や自治体間

での補助金制度の対象範囲や導入時期の違いを準実験的環境と捉え，それにより，患者が直面

する医療サービスの価格が異なることを利用した，回帰不連続デザイン(regression discontinuity 
design：以下，RDD)や差分の差分法(difference-in-differences: DID)等を用いて，価格弾力性が

推定されている．【課題 2】では，昨年度の 34 本に加え 17 本の先行研究のレビューを行い，当

初は稀少であった日本国内の研究が存在すること，そして，感染症の拡大初期を対象とした文献

が多数存在するのに対し，収束段階における研究が稀少であることがわかった．本研究プロジェ

クトでは，こうした先行研究を参考に，厚生労働省・保険局調査課により収集・整備が進められて

いる「後期高齢者の所得に応じた受療行動等実態調査」を用いた実証研究を行う．研究対象が

後期高齢者に限定されているとはいえ，75 歳以上全人口を対象に，医療レセプトに所得が突合

されている，本邦初となるデータを基盤とする研究となるため，当該データのこうした特徴を活か

し，高齢者人口が最大となる 2040-2050 年を見据えた有事・平時における医療政策に資するエ

ビデンスの創出が期待される． 



- 43 - 
 

A．研究目的 
本研究では，次の 2 つの研究課題に係る

先行研究のレビューを行う． 
【課題 1】2022 年 10 月における，75 歳以上

の後期高齢者を対象とした患者の窓口負担

割合の変更を「外生ショック」とし，厚生労働省

・保険局調査課により収集・整備が進められて

いる「後期高齢者の所得に応じた受療行動等

実態調査」を用いた医療需要の価格弾力性

の推定を行う．本課題については，全サンプ

ル，及び，地域・傷病別の弾力性推計を行う

ことにより，地域・傷病ごとの医療ニーズに対

する検証を行う． 
【課題 2】2021 年 11 月以降における各月に

おける都道府県別の COVID-19 の感染状況

のばらつき・変動の違いを「外生ショック」とし

た感染症拡大による患者の受診行動の変化

(受診抑制・所得弾力性)の推定を行う．課題

1 と同様，全サンプル，及び，地域・傷病別の

受診行動の違いを検証する． 
 
B．研究方法 
 Google Scholar，RePEc (Research Papers in 
Economics)上で，【課題 1】については，

deductibles, coinsurance，copayment, patient 
cost-sharing, insurance claim review，health 
care use, demand for health care, health 
care/medical insurance, health care subsidy, 
regression discontinuity design, difference-in-
differences を，【課題 2】については，impact 
of the COVID-19 pandemic and policy 
response/lockdown on health care utilization, 
transmission risk, hospital/health care 
avoidance，reallocation of healthcare 
resources, closure of healthcare facilities, 
uncertainty をキーワードとして検索を行った． 

結果，【課題 1】については，昨年度の 14
本に追加する文献は特に存在しなかった，

【課題 2】では，新たに 17 本の研究を関連研

究として，以下で要約を行う． 
 
C．研究結果 
C-1 【課題 1】に対する先行研究のレビュー 
経済学の分野において，RAND 研究所が

実施した Health Insurance Experiment 
(Manning et al., 1987)等，医療サービス需要

の価格弾力性を推定する試みがなされてき

た．日本では，高齢者の医療需要に焦点を当

て，価格弾力性を推定した複数の研究が存

在する．これらの研究では，70 歳以降で窓口

負担割合が 3 割から 1 割-2 割に引き下げら

れた 2014 年における制度変更を準実験的環

境と捉え，当該制度変更が高齢者の医療サ

ービス需要に与えた影響が分析されている

(e.g., Ando & Takaku, 2016; Fukushima et al., 
2016; Komura & Bessho, 2022; Nishi et al., 
2012; Shigeoka, 2014)．日本では，保険医療

サービスの価格は診療報酬制度により，原

則，全国一律で設定されており，価格弾力性

を推定するための価格のデータ変動がない．

保険医療サービスの自己負担分である窓口

負担の割合は，年齢や所得により異なる．し

たがって，窓口負担割合の違いにより生じた

自己負担額の違いを実質的な価格の違いと

捉えることにより，価格の違いが医療サービス

需要行動に与える影響を分析することが出来

る．ここで，窓口負担割合は，年齢や所得に

依存して決まるため，窓口負担割合が異なる

グループは窓口負担割合以外の属性も異な

る可能性がある．そこで，先行研究では，窓口

負担割合が低下する 70 歳近傍のサンプルを

利用して，年齢を割り当て変数とした回帰不

連続デザイン(regression discontinuity design：
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以下，RDD)により，窓口負担割合の低下が

被保険者の受療行動に与えた影響を推定し

た．分析の結果，医療サービス需要の価格弾

力性は，例えば，外来診療では 0.2 
(Shigeoka, 2014)，0.16(Fukushima et al., 
2016)，0.049(Komura & Bessho, 2022)，入院

では，0.2(Shigeoka, 2014)，0.035(Komura & 
Bessho, 2022)，歯科では，0.41(Ando & 
Takaku, 2016)と推計された． 

医療サービス需要の価格弾力性について

は，子どもに焦点を当てた研究も国内外に数

多く存在する．日本では，少子化対策の一環

として，乳幼児医療費助成制度等，自治体に

より提供されている補助金制度が存在する．

当該助成制度では，補助対象年齢や補助額

が自治体間で異なることから，そうした自治体

間の補助制度の違いを外性変動と捉え，医療

サービス需要の価格弾力性を推定している

(e.g., Iizuka & Shigeoka, 2021, 2022; Kang et 
al., 2022)．子どもへの医療費助成は諸外国で

も行われており，同様の分析がなされている

(Han et al., 2020; Nilsson & Paul, 2018)．他に

も，医療サービスの価格弾力性を米国の

Medicare 制度を利用して推定した研究

(Trivedi et al., 2008, 2010)や韓国のがん検診

プログラムに対する価格弾力性を分析した研

究(Kim & Lee, 2017)等がある． 
 
C-2 【課題 2】に対する先行研究のレビュー 

COVID-19 パンデミックは，世界規模の公

衆衛生学上の危機を引き起こし，好むと好ま

ざるとにかかわらず，医療サービス利用，及

び，各国の公衆衛生・健康政策上の戦略に

大きな影響を与えた(Cutler & Summers, 
2020; Nicola et al., 2020; Wang et al., 2020)． 

先行研究では，とりわけ，感染拡大の初期

段階に着目して，COVID-19 による受診抑制

の原因とアウトカムについての膨大な数の先

行研究が存在する．  
まず，COVID-19 に対する初期の反応を把

握するための試みがなされ，数多くの研究

で，患者の医療サービス全体の利用回数が

減少していることが示され，受診抑制が広範

にわたっていることがわかった(Bodilsen et al., 
2021; Cassell et al., 2022; Ziedan et al., 
2020)．特に，感染症の拡大初期における入

院患者数の顕著な減少や，緊急・救急ケア，

並びに，定期的な診療の減少が報告され，医

療機関への受診抑制が広く報告されている

(Ahn et al., 2022; Czeisler et al., 2020; Dupraz 
et al., 2022)．こうした傾向は，グローバルな現

象として観察され，イタリアやデンマークにお

ける通院減少と死亡率の上昇に象徴されるよ

うに，受診や治療の遅延による患者の健康ア

ウトカムへの深刻な影響が報告されている研

究も存在する(Bodilsen et al., 2021; Santi et 
al., 2021)． 
また，受診の抑制要因については，受診者

の感染リスクへの懸念，パンデミック対応のた

めの医療資源の再配置，感染拡大による医

療施設の閉鎖と受診抑制政策，不確実性や

パニック等に着目した分析がなされている．例

えば，Mantica et al.(2020)や Zhang(2021)で
は，受診抑制の要因として，患者の感染リスク

への懸念が指摘されている． COVID-19 は，

飛沫による空気感染リスクがあり，混雑した医

療施設での感染を患者が危惧したため，緊急

ではなく，かつ，命に関わらない病態の場合，

受診回避行動が観察された．また，

Meneghini(2020)と Zhang et al. (2020)におい

ては，パンデミック対応のための医療資源の

再配置も受診抑制要因となっていることが示

された．コロナ禍では，殆どの国や地域にお

いて感染者の急増に対応するため医療資源
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を再配置する必要に迫られた．結果，感染症

以外に配置されていた医療資源の転用を余

儀なくされ，平時における医療サービスへアク

セスの確保が困難となった．同様に，感染拡

大による医療施設の閉鎖や受診抑制政策も

受診抑制の要因となった可能性が高い．一部

の地域では，人流を統制するためのロックダウ

ンや医療施設の一時的な閉鎖等の措置がと

られたため(Chiba et al.，2021；Kruizinga et 
al.，2021；Vislapuu et al.，2021)，人々が医療

サービスにアクセス出来なくなり，受診抑制傾

向が一層悪化することとなった．最後に，Vai 
et al.(2021)では，コロナ禍での深刻な不確実

性とパニックが受診抑制の要因であった可能

性が指摘されている．医療従事者や他の患者

との接触，COVID-19 と診断されることによっ

て隔離されることへの懸念が，受診抑制を引

き起こしたとしている．  
次に，受診抑制は，個人の健康と社会全体

の公衆衛生に様々な面で否定的な影響を与

えたかもしれない．第 1 に，受診抑制により，

診断と治療の遅延が発生した可能性がある．

先行研究によれば，心筋梗塞，脳卒中等，命

に関わる緊急かつ急性期の入院件数の減少

が報告されている(Bhatt et al.，2020；Lange et 
al.，2020；Masrror et al.，2020；Moroni et al.，
2020；Sud et al.，2020)．こうした診断や治療の

遅れは，健康アウトカムの悪化や死亡率の上

昇に直結する．第 2 に，受診抑制は急性期

ばかりではなく，糖尿病，高血圧，がん等の慢

性期疾患の患者にも影響を与える(Jones et 
al.，2020；Lazzerini et al.，2020；Ma & Holt，
2020；Ryan et al.，2020)．定期的検診やスクリ

ーニング，フォローアップの診療が遅れたり，

実施されなかったりすることで，疾患管理が不

十分となり，症状の悪化や潜在的な合併症の

発生確率が上昇した．がんのスクリーニングの

中断や治療の遅れも報告されており，今後，

がん患者の生存率に影響を与える可能性が

ある(Dinmohamed et al.，2020)．第 3 に，受診

抑制は，精神疾患患者にも否定的な影響を

与えた可能性が高い．感染への怖れや精神

保健に対するアクセス制限により，精神疾患

患者は，セラピー，薬物療法，緊急介入等の

必要不可欠なケアに対するアクセスが制限さ

れた(Hoyer et al.，2021；Yildirim et al.，
2021)．結果，精神疾患患者間での，心理的

苦痛が深刻となり，症状の悪化，不安，うつ

病，自殺思考等が増大した(Nochaiwong et 
al.，2021；Salari et al.，2020)．第 4 に，受診抑

制は，母子保健にも影響を与えた．コロナ禍

において，妊婦は出産前のケア，出生前検

査，産後のフォローアップ等に対するアクセス

が困難となり，合併症の発生等，母体や出生

児の健康状態への悪影響が危惧された 
(Ashish et al.，2020；Goyal et al.，2021；Hajek 
et al.，2021；Kumari et al.，2020；Kotlar et al.，
2021)．さらに，小児医療，予防接種，乳幼児

に対する健康診断も中断され，発達障害の早

期発見や予防的介入が妨げられる可能性高

まった． 
さらに，先行研究では，COVID-19 の重症

化や合併症の発生リスクが高い脆弱な高齢者

で，受診抑制の確率が高い傾向にあることが

強調されている(Daoust，2020)．こうした高齢

者の受診抑制行動は，ウイルス感染拡大への

強い懸念やそれに関連する要因に起因する

ものであると指摘されている(Banakar et al.，
2020)．具体的には，高齢者に回避行動傾向

が観察される医療サービスには，定期的な健

康チェックや予防ケア，緊急ではない待機的

手術，歯科治療，リハビリテーションと理学療

法，在宅医療サービス等が含まれる
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(D'Adamo et al.，2020；Goethals et al.，2020；
Mahdi et al.，2020；Yang et al.，2020)． 

そして，Zhang(2021)と Cantor et al.(2022)の
結果を紹介しておく．Zhang(2021)では，受診

抑制と死亡率との関連性についての分析が

行われている．当該研究では，米国における

最大，かつ，唯一の公的セクターの医療施設

ネットワークである，Veterans Health 
Administration のデータ(2020 年 3 月中旬－

5 月初旬)を用いて，COVID-19 第 1 波を網

羅する包括的な分析が行われている．結果，

本研究では，第 1 波期中，受診抑制の著しい

増加が明らかにされた．また，こうした受診抑

制行動が，非 COVID-19 疾患の患者の死亡

率の上昇と有意に関連していることがわかっ

た．本研究では，COVID-19 関連死と非

COVID-19 関連死とを区別することが，受診

抑制の全体的影響を捉える上で重要であるこ

とが強調され，高齢者の受診抑制による影響

を緩和するためには，何らかの介入や政策が

必要であることが指摘されている． 
Cantor et al.(2022)では，パンデミックに対

処するためのシェルターインプレース(いわゆ

る，non-pharmaceutical interventions：公衆衛

生的／非医薬品介入)政策が受診行動に与

える影響を捉えるため，レセプト情報と集計さ

れた携帯電話による位置情報を突合し，カウ

ンティ・レベルでの受診行動パターンの変化

が検証されている．観察期間は，COVID-19
の第 1 波を対象としており，当初の危機的な

状況の影響が，詳細に分析されている．結

果，シェルターインプレース政策の実施に伴

い，週ごとの予防ケアや待機的手術，診療所

や病院等への通院頻度が減少したことが明ら

かにされた．他方，COVID-19 パンデミックへ

の郡レベルでの感染状況を統制すると，政策

効果が縮小することがわかった．この結果か

ら，ソーシャル・ディスタンス施策は，受診抑制

を助長したとされているが，たとえ，こうした施

策を実施しなくとも，相当程度の受診抑制が

行ったことが示唆される． 
最後に，当初は稀少であった日本国内で

の研究が公刊されつつあり(Kashima & 
Zhang, 2021; Makiyama et al., 2021; Muto et 
al., 2020; Uddin et al., 2021)，医療制度のレジ

リエンスと適応性が顕著な高齢者人口の多い

日本は，重要な事例研究と位置づけられてい

る(Sasaki et al., 2021)． 
 
D．考察／E．結論 
【課題 1】に関する先行研究では，窓口負

担割合の変更や自治体間での補助金制度の

対象範囲や導入時期の違いを準実験的環境

と捉え，それにより，患者が直面する医療サー

ビスの価格が異なることを利用し，RDD や差

分の差分法(difference-in-differences: DID)等
を用いて，価格弾力性が推定されている． 

先行研究に則り，本研究プロジェクトでも，

2022 年 10 月の後期高齢者に対する窓口負

担割合の上昇が受診行動や医療費与える効

果について，RDD を用いた推定を行うが，

RDD は信頼性の高い政策評価手法である一

方で，推定された処置効果は処置の割り当て

を決める閾値の近傍における極めて局所的な

処置効果となる．70 歳近辺の高齢者よりも 75
歳以上の後期高齢者の方が医療サービスに

対する必要度が高く，価格変化に対して非弾

力的であるかもしれない．また，所得が一定程

度ある高齢者は比較的裕福で，医療サービス

に対してある程度お金を支払ってその後の健

康状態を維持したいと考えるかもしれない．し

たがって，本研究で得られる価格弾力性の推

定値と，先行研究で推計された推定値が必ず

しも一致しないかもしれない．さらに，幅広い
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研究設定において，医療需要の価格弾力性

を推計，その幅を提示し，推定されたそれぞ

れの価格弾力性の背後にある状況の整理

は，将来的に，より効率定期な政策運営を手

助けするための重要な知見になりうるだろう．  
【課題 2】に関する先行研究でも，【課題 1】

と同様に，地域間，あるいは，時系列での感

染状況や介入状況の違いを準実験的環境と

して，受診行動への影響や，受診抑制が健康

アウトカムに与えた影響を検証した研究がある

が，制度変更と異なり，地域の感染状況に

は，内生性(endogeneity)の問題が発生する．

つまり，受診抑制等に，人流が減少すれば，

感染率が減少し，ロックダウン等の政策介入

が行われる確率も減少するため，地域間での

感染率がクリアな準実験的・外生的な環境要

因とはなりえないためである．こうした課題に

対処するため，ラグのある感染率を用いたり，

何らかの操作変数を検討したりする必要があ

るだろう． 
また，国内外での先行研究は，主として， 

COVID-19 の感染拡大の初期段階に焦点を

当てており，とりわけ，健康リスクが高いにもか

かわらず，感染収束期においても，受診回避

が持続する傾向にある高齢者の受診行動に

焦点を当てた研究は数少なく，高齢者に特有

のこうした持続的な回避行動パターンを理解

することは，中・長期的な高齢者の健康アウト

カムや将来の感染症対策を検討する上で不

可欠である(Powell et al., 2020; Shahid et al., 
2020)．ワクチン政策の進展と接種率の上昇，

感染症ガイドラインの変更，そして，パンデミッ

ク時における社会的な規範やルール等，様々

な施策が実施された収束期における日本の

状況下での，後期高齢者の受診行動を検証

することは，感染症のみならず，自然災害等

からのショックからの回復・復興期における政

策の在り方に対する貴重な基礎資料となる． 
本研究プロジェクトでは，こうした先行研究

を参考に，厚生労働省・保険局調査課により

収集・整備が進められている「後期高齢者の

所得に応じた受療行動等実態調査」を用いた

実証研究を行う．研究対象が後期高齢者に

限定されているとはいえ，75 歳以上全人口を

対象に，医療レセプトに所得が突合されてい

る，本邦初となるデータを基盤とする研究とな

るため，当該データのこうした特徴を活かし，

高齢者人口が最大となる 2040-2050 年を見

据えた医療政策に資するエビデンスの創出が

期待される． 
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