
趣意書

「偏り（かたより）」からの出発　
～ ヘルスリサーチと歩む新時代 ～

第16回ヘルスリサーチワークショップ

今回のヘルスリサーチワークショップのテーマは「偏り」です。皆さま、「偏り」と聞いてまず何を思い
浮かべるでしょうか。
1950年代以降、高度経済成長により都市部への人口流入が進み、人口の「偏り」は解決・緩和すべき

社会の課題となっています。地方では過疎問題が発生し、社会機能が低下したため、政府は様々な対策
を講じてきました。今世紀に入っても「東京一極集中」に代表されるように、人口の都市部への偏りは
止まることなく、特に過疎地において地域の活力が低下し、住民サービスが低下したなどの問題点が
指摘されています。
こうした空間的な偏りだけではありません。高齢化に伴う年齢層別の人口の偏りも日本社会での大きな
課題となっています。年齢層別の人口の偏りにより、社会保障の給付と負担のゆがみ、将来世代への
ツケなどがしばしばメディアを賑わせます。
医療の「偏り」に目を移すと、医療従事者の地理的な偏在、診療科や職種間の偏りなどを思い浮かべ
る方が多いかもしれません。近年、その偏りがいっそう顕著化し、地域の医療に大きく影響を及ぼし、
社会問題としてニュースや議会に取り上げられることも少なくありません。
これまでも医師の偏在を解消するための対策として、全都道府県の医学部において「地域枠」が設
置されているほか、国は2015年12月に「医療従事者の需給に関する検討会（医師需給分科会）」を
スタートさせました。2019年3月までに30回の会合を重ね、先日「第４次中間取りまとめ」が公表
されました。医師偏在指標、偏在是正の目標年、医師少数区域／多数区域、医師確保計画、地域枠の
設定、診療科ごとの将来必要な医師数の見通しの明確化、産科・小児科の偏在対策、外来機能の偏在
対策、医師少数区域で勤務するインセンティブとなる認定制度など、多岐にわたる課題やその対策が
議論され、今後「偏り」が是正されていくことが期待されています。
昨年、東京医科大学不正入試問題が発覚しました。すでに入試の段階で男女に差別があることが判明
し、医学生における男女の「偏り」が生じていたことが判りました。例えば「医師の偏り」は、出身地、
医学部教育、新臨床研修医制度、新専門医制度、地域医療構想や医師の働き方改革など、その時々に
導入される制度により様々な影響が生じていると考えられます。でもそのコントロールは決して容易では

ありません。では一体誰がどうやって是正すべきなのでしょうか。医療従事者によるプロフェッショナ
ル・オートノミーに任せておいてもよいものでしょうか。
では「偏り」は必ず是正すべきものでしょうか。偏りの対義語は「中立・平均・中庸」なのでしょうか。
限られた医療資源のなかで「誰もが平等に医療を受けられる」ために、例えば「選択と集中」によって
生じた「偏り」は、むしろ限られた資源(人材)やお金の「効率化」を求めた結果であり、容認されるもの
かもしれません。そもそも全く偏っていない社会など存在するのでしょうか。偏ることが前提であれば、
どんな「偏り」だったら容認されるのか、どんな偏りであれば「地域」や「社会」に貢献できるのか、まさに
ヘルスリサーチが期待されるところかもしれません。
さて、改めて言葉としての「偏り」を調べてみると、「先入観、思い込み、偏見、嗜好、統計上のバイア

ス」などの意味も含まれています。これらは誰しも多かれ少なかれ持ち合わせているものと思います。
この無意識に持ち合わせている「偏り」そのものが、あなた自身の考えや行動に影響を与え、さらに
周囲の方々に様々な影響を及ぼしているかもしれません。その影響によって、その周辺にさらなる
「偏り」が生じているかも。つまりあなた自身が世の中の偏りを生む原因になっているかもしれません。
あらためて身の回りを見渡すと、様々な「偏り」に気づくと思います。そう、まず身近の「偏り」に
気付くことこそが、ヘルスリサーチの始まりです。その偏りはどれほど人の健康に影響を与えているので
しょうか、偏りを解消・緩和することは公正なのでしょうか、解消・緩和するとして何が制限されるので
しょうか。「偏り」から始まるヘルスリサーチがどのように地域社会に貢献できるのか、ご縁をいただ
いた皆さんと一緒に議論できることを楽しみにしています。
ワークショップでは、皆さんの経験や問題意識、日常感じているモヤモヤをもとに、多職種・異業種
でヘルスケアにおける「偏り」を多面的に議論し、ヘルスリサーチの役割や研究の種を考え、皆さま一人
ひとりが「令和」という新時代を歩み出すきっかけにしていただけると嬉しいです。
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