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研究要旨 
医療をめぐる状況の変化や、臓器専⾨医とのタスク・シフティング等を考慮した将来の総合診
療医の必要数を算出する推計モデルを開発し、これを医療計画や総合診療医の教育と研修に活
⽤可能とすることを課題として本研究を推進している。研究の最終年度となる令和 5 年度は、
研究成果を医療計画や総合診療医の教育や研修の評価に活⽤するため、これまで開発した外来
診療、⼊院診療、訪問診療における任意の⼊⼒値に応じた必要総合診療医数を推計するモデル
と、外来診療において総合診療に対する需要と実診療との⼀致度を評価するモデルを統合した
ウェブサイトを構築した。 

 
Ａ．研究⽬的 

今後養成すべき総合診療医の必要数を推測するた
めに、医療をめぐる状況の変化や、臓器専⾨医との
タスク・シフティング等を考慮した将来の総合診療
医の必要数を算出する推計モデルを開発し、これを
医療計画や総合診療医の教育と研修に活⽤可能とす
ることが本研究の課題である。 

昨年度まで、医師の適正配置に関する議論や都道
府県における医師確保計画の策定、総合診療医の教
育プログラムのアウトカム評価に有⽤なデータを得
るため、臓器別専⾨医とのタスクシフトなどを考慮
した上で外来診療、⼊院診療、訪問診療において必
要な総合診療医数を推測するプログラムを開発し、
またこれと医師もしくは医療機関の診療実績とを対
⽐させるウェブサイトを構築した。 

研究の最終年度である本年度は、これまでの研究
成果である外来診療、⼊院診療、訪問診療における
必要総合診療医数を推計するモデルと、外来診療に
おいて総合診療に対する需要と実診療との⼀致度を
評価するモデルを統合し、⼀般公開可能なウェブサ
イトを構築する。 

 
Ｂ．研究⽅法 

これまで開発した外来診療、⼊院診療、訪問診療
における必要総合診療医数を推計するモデルと、外
来診療において総合診療に対する需要と実診療との

⼀致度を評価するモデルを統合した以下の機能を有
するウェブサイトを、Tableau Public 上に構築する。 
 
１．外来診療における必要総合診療医数の推計 
・患者調査や国勢調査等の政府統計のデータ⽤いて、
⼆次医療圏別、都道府県別に外来診療における必要
総合診療医数を推計できること。 
・推計に必要なパラメータを変更して感度分析がで
きること。 
・特定の地域における総合診療医に対する需要と、
実診療の診療実績を対⽐して、総合診療医の応需状
況が評価できること。 
２．⼊院診療における必要総合診療医数の推計 
・都道府県の地域医療構想などのデータを⽤いて、
⼆次医療圏別、都道府県別に⼊院診療における必要
総合診療医数を推計できること。 
・推計に必要なパラメータを変更して感度分析がで
きること。 
３．訪問診療における必要総合診療医数の推計 
・都道府県の地域医療構想などのデータを⽤いて、
⼆次医療圏別、都道府県別に訪問診療における必要
総合診療医数を推計できること。 
・推計に必要なパラメータを変更して感度分析がで
きること。 
 
・疾病分類ごとの診療割合のセットを設定したとき
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に、その他の主要パラメータの変化に伴って必要総
合医数がどのように変化するかを⾃動的に算出でき
ること。 
・任意の性年齢階級別⼈⼝と疾病分類ごとの診療割
合のセットを設定したときの外来需要を、疾病分類
別に推計できること。 
・任意の市町村別の性齢階級別推計⼈⼝（社会保障・
⼈⼝問題研究所）と疾病分類ごとの診療割合のセッ
トを設定したときの外来需要を疾病分類別に推計で
きること。 
 
（倫理⾯への配慮） 

本研究は厚⽣統計などのデータ⼆次利⽤して実施
する研究であり、研究対象者に対する⼈権擁護上の
配慮、研究⽅法による研究対象者に対する不利益、
危険性の排除や説明と同意（インフォームド・コン
セント）に関わる状況、実験に動物対する動物愛護
上の配慮などは要しない。 

 
Ｃ．研究結果 

１Tableau Public 上で開発したウェブサイト（総
合診療医需要推計シミュレータ）の概要を図１−図
８に⽰す。図１のポータル画⾯にはこのウェブサイ
トの概要、推計⽅法や制限事項などがしめされ、こ
こから、外来診療、⼊院診療、訪問診療における総
合医需要を推計するダッシュボードに移動する仕様
となっている。外来診療の総合診療需要推計ダッシ
ュボードでは、パラメータ⼊⼒画⾯（図２）に⼀⽇
当たりの外来患者数や診療スコープ等の任意の値を
⼊⼒すると、患者調査および市町村別将来推計⼈⼝
をもとに外来診療の総合診療需要が⾃動的に⼆次医
療圏別に推計される仕様となっている（図３）。また
医師もしくは医療機関の傷病分類別患者数と地域の
診療需要を⽐較することにより、傷病分類別に応需
状況を⽐較することもできる（図４）。⼊院診療の総
合診療需要推計ダッシュボードでは、⼊院診療を⾏
う医師に占める総合診療医の割合などのパラメータ
を設定することにより（図５）、地域医療構想などの
結果をもとに⼊院診療における総合診療需要が⾃動
的に推計される仕様となっている（図６）。訪問診療
の総合診療需要推計ダッシュボードでは、訪問診療

を⾏う医師に占める総合診療医の割合などのパラメ
ータを設定することにより（図７）、地域医療構想の
結果などをもとに訪問診療における総合診療需要が
⾃動的に推計される仕様となっている（図８）。 
 
Ｄ．考察 

本研究では、患者調査などの厚⽣統計を⽤いて外
来医療、病棟医療、在宅医療毎の必要総合診療医数
を推計するモデルの構築を進めてきた。研究の最終
年度となる本年度は、これまでの研究成果を基に、
外来診療、⼊院診療、訪問診療における総合診療医
の需要を⼆次医療圏別に推計するウェブサイトをイ
ンターネット上に構築した。このサイトでは総合診
療医が担当する患者の割合や、医師⼀⼈当たりが担
当する患者数などのパラメータを任意に設定して外
来、⼊院、訪問診療別に地域の総合診療医に対する
需要を評価できるので、医師の適正配置に関する議
論や、都道府県における医師確保計画の策定に有⽤
なデータを得ることができると考えられた。 

また外来診療需要を推計するモデルでは、医師の
診療実績と地域の総合診療需要を傷病分類別に対⽐
することができる。複数の診療科に跨るさまざまな
健康問題を総合的、包括的、継続的に診療する能⼒
が総合診療医には求められる中で、専⾨研修などを
経て経験を積んだ総合診療医が、地域集団の中で
様々な疾患について質の⾼い医療を継続的に⾏えば、
その医師の診療実績はそれぞれの傷病分類において
担当する地域の総合診療需要に近似すると考えられ
る。本研究で構築した推計モデルを⽤いて総合診療
医がどの程度疾患の分け隔てなく総合的に診療でき
ているかを可視化することにより、例えば総合診療
専攻医の研修の到達度の評価などに⽤いることもで
きるだろう。 
 
Ｅ．結論 

本研究では、医療をめぐる状況の変化や、臓器専
⾨医とのタスク・シフティング等を考慮した任意の
⼊⼒値に応じた将来の総合診療医の必要数を算出す
るための推計モデルを開発して⼀般利⽤可能なウェ
ブサイトを構築した。総合診療医に対する需要を診
療の種類（外来、⼊院、訪問）毎に推計することを可
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能とする本研究の成果は、今後の医療計画や総合診
療医研修の評価に有⽤であると考えられた。 
 
Ｆ．研究発表 
１．論⽂発表 
なし 
 
２．学会発表 
なし 
 
Ｇ．知的財産権の出願・登録状況（予定を含む） 
１．特許取得 
なし（今後も予定なし） 
 
２．実⽤新案登録 
なし（今後も予定なし） 
 
３．その他 
本研究の成果物の著作権は筑波⼤学（以下「甲」と
いう。）が有する。ただし、当該アプリケーションの
開発前から株式会社ライトウェル（以下「⼄」とい
う。）が保有する著作権を利⽤した部分については、
当該アプリケーションによっても著作権が甲に移転
せず引き続き⼄が保有する。 
また本研究の成果物の実施権は甲が有し、当該アプ
リケーションを販売・無償譲渡する場合は、甲⼄協
議の上、別途契約して⾏う。 
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図１ 総合診療需要推計シミュレータのポータル画⾯ 
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図２ 総合診療需要推計ダッシュボード（外来診療）のパラメータ⼊⼒画⾯ 
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図３ 総合診療需要推計ダッシュボード（外来診療）の推計結果表⽰画⾯ 
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図４ 総合診療需要推計ダッシュボード（外来診療）の診療実績評価画⾯ 
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図５ 総合診療需要推計ダッシュボード（⼊院診療）のパラメータ⼊⼒画⾯ 
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図６ 総合診療需要推計ダッシュボード（⼊院診療）の推計結果表⽰画⾯ 
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図７ 総合診療需要推計ダッシュボード（訪問診療）のパラメータ⼊⼒画⾯ 
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図８ 総合診療需要推計ダッシュボード（訪問診療）の推計結果表⽰画⾯ 
 

 
 


