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シンポジウム：「医師偏在の解消に向けて −変わりゆく医師数や労働環境の中で−」

少子高齢医師不足
－障がい児(者)医療の現場から－
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要 旨 山形県は医師偏在指数47都道府県中40位で医師不足が顕著であり，国立病院機構米沢
病院（当院）が属する二次医療圏では全国に先駆けて医療機関の統合再編を実施し必

要医師数を確保してきた．当院は重症障がい児(者)病棟120床，神経難病病棟50床，一般病棟50
床を有し，セーフティネット医療（障がい児(者)医療，神経難病医療等）を主に担当しているが，
県全体が医師不足なこともあり医師給与は高額で常勤医師招

しょうへい

聘は非常に困難な状況にある．この
状況下で診療機能を維持し良質な医療を提供する方策として，多数の非常勤医師の採用を実施し
た．診療科は12と多く，当院の診療機能充実に多大な貢献をいただいている．この方策が経営安
定にも寄与し，長期的に継続可能であることも確認している．常勤医師の負担軽減効果があり，
常勤医師の資格取得（学位，学会認定専門医・指導医），臨床研究，海外留学等の成果につながっ
ている．当県の高齢化率は全国６位と抜きんでており，今後も少子高齢化が進行し，生産年齢人
口激減が確実視されている．喫緊の課題として医師・看護師，メディカルスタッフの確保対策が
求められている．

キーワード　少子高齢化，医師不足，障がい児(者)医療

はじめに：山形県の医師不足の現状

　厚生労働省の公表資料１）によれば，山形県は医
師偏在指数47都道府県中40位で医師不足が顕著であ
り，国立病院機構米沢病院（当院）が属する置

おぎたま

賜二
次医療圏では全国に先駆けて医療機関の統合再編を
実施し必要医師数を確保してきた．すなわち2000年
11月に置賜地方２市２町（長井市，南陽市，川西町，
飯豊町）の自治体４病院を，救命救急センターを有
する公立置賜総合病院とサテライト病院として公立
置賜長井病院，公立置賜南陽病院，公立置賜川西診
療所，飯豊町国保診療所に統合再編し現在に至る．

米沢市では医師不足から救急医療体制の維持が困難
となっており，急性期２病院（米沢市立病院，三友
堂病院）の急性期機能を市立病院に集中，三友堂病
院は回復期病院として2023年に再編することが決定
している．

医師不足の状況で診療機能を維持する方策：

　山形県全体が医師不足なため医師給与は高額で常
勤医師招聘は非常に困難な状況にある．当院は重症
障がい児(者)病棟120床，神経難病病棟50床，一般
病棟50床を有し慢性期医療を主に担当しているため
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長期療養中に合併症を有する患者がほとんどで必要
診療科は多岐にわたる．医師不足から常勤医招聘困
難な状況で，診療機能を維持し良質な医療を提供す
る方策として，多数の非常勤医師の採用を実施した

（表１）．診療科は12と多く，当院の診療機能充実に
多大な貢献をいただいている．と同時に常勤医師の
負担軽減も図られ，常勤医師の資格取得（学位，学
会認定専門医・指導医），臨床研究，海外留学等の
成果につながっている．また経営的に安定し長期的
に継続可能な方策であるかどうかも検証している．
当院の経営状況を表２に示す．当院は病棟建て替え
を予定しているが建て替え費用を捻出しながら安定
的な病院運営を継続できる見込みである．

今後の高齢化，医師不足に対する対応

　表３に山形県の人口推移を示す．2015年から2045
年にかけて65歳以上の高齢者人口は約35万人でほぼ
横ばいで推移するのに対し，生産年齢人口は64.3万

人から36.4万人への激減が予想されている．山形県
の高齢化率は全国６位で全国平均より約10年早く進
行しているため２），医師・看護師・メディカルスタッ
フの確保は今後さらに困難となりいずれ全国に波及
する．新専門医制度で診療科および地域の医師偏在
化が緩和できるであろうか．むしろ悪化するのでは
ないかと危惧する声が多い．働き方改革で医師不足
地域は解消にむかうであろうか．むしろ都市部や中
核都市への医師集中が促進されるのではないかとの
不安感が増している．喫緊の課題として地域医療を
維持するために地域の実情に合わせた地域ぐるみの
対策を講じておく必要がある．医師不足の現況と当
院の対応を述べてきたが，各病院で最適な方策は異
なるであろう．地域や病院の実態に即して対応を検
討するうえで，当院の方策がわずかでも参考になれ
ば幸いである．

〈本論文は第73回国立病院総合医学会シンポジウム「医
師偏在の解消に向けて －変わりゆく医師数や労働環境

表２　NHO米沢病院の収支状況（2019年11月現在）

表１　非常勤医師の診療科および診療日数
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の中で－」において「少子高齢医師不足 －障がい児者
医療の現場から－」として発表した内容に加筆したも
のである．〉

著者の利益相反：本論文発表内容に関連して申告な
し．
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表３　山形県の将来推計人口（2015年～2045年）


