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　皆さんこんにちは。本日は平成 27 年度の医療
政策シンポジウムにご出席を賜りまして、ありが
とうございます。また、20 を超える県ではテレ
ビ会議によって聴取していただいておりまして、
ありがとうございます。
　昨年の 12 月 21 日に平成 28 年度の診療報酬
改定の改定率が決まりましたことはご案内のとお
りです。厳しい国家財政の中、診療報酬本体は
0.49％増でしたが、ネットではマイナス改定と
なりました。これを受けて、中央社会保険医療協
議会（中医協）でこれまで２年をかけて行ってき
た議論を踏まえ、年明けから具体的な配分の議論
を行いました。
　翻ってみますと、平成 26 年度の診療報酬改定
は、国民との約束である社会保障・税の一体改革
に基づいた第一歩を踏み出したものでありまし
た。しかしながら、消費税を引き上げた分、十分
に診療報酬で手当てできたかというと、かなり問
題がございました。今回の平成 28 年度改定は、
改革を継続する次の一歩として、また平成 30 年
度の医療・介護の同時改定に向けて、たすきをつ
ないでいく役割があるのだろうと思っています。
　この２月10日に中医協の答申が行われました。
団塊の世代が後期高齢者になる 2025 年をめどと
して、昨年より各地域で医療提供体制構築のため
の具体的な取り組みが行われ、真摯な議論がなさ
れているところです。それをバックアップする形
で、かかりつけ医の評価など平成 28 年度の診療

報酬改定が行われました。詳細については３月５
日に医療保険担当理事連絡協議会をこの場で開催
して説明させていただきますので、どうぞよろし
くお願いします。
　２年後の平成 30 年度は医療と介護の同時改定
があります。そしてまた、この平成 30 年度は医
療計画と介護保険事業支援計画が同時に改定され
る年でもあります。これらに向けてしっかりと対
応していかなければいけないということです。
　ご承知のとおり、わが国は世界に類のない速さ
で少子高齢化が進み、かつて経験したことのない
超高齢社会が到来し、社会保障費が医療、介護等
を中心に今後も増加をすることが見込まれていま
す。これまで日本では社会保障の安定によって健
全な社会がつくられてきました。今後も社会保障
を充実させ、子育てや老後に関する不安を取り除
き、安心につながる社会保障を示して、より一層
安定した社会をつくっていく必要があるだろうと
思います。
　また、社会保障は税よりも貧富の差を縮める所
得再配分機能が大きいという特徴があります。今
後も財政を緊縮しようとする立場から、規制改革
や成長戦略の名のもとに公的医療保険の給付の範
囲を縮めたいという圧力は続いてくるだろうと思
います。しかしながら、医療政策は財政主導で行
うのではなく、社会保障が社会の安定に寄与して
いることを念頭に置いて実行されなければならな
いと考えます。われわれ医療者側が時代に即した

主催挨拶

日本医師会会長 横倉 義武
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改革を進めながら、過不足のない適切な医療を提
供できるよう、医療現場から提言していくことが
より重要になるのではないかということです。ま
た、高齢になっても生きがいをもって働き続ける
ことが「一億総活躍社会」の実現へつながります。
そのためには「高齢者の生きがい作り」というも
のをより推進していく必要があるだろうとも思っ
ています。
　さて、安倍総理は、アベノミクスの第２ステー
ジとして一億総活躍社会を重要課題のひとつに据
え、経済成長の推進力として新たな３本の矢を掲
げました。そのひとつが安心につながる社会保障
であります。また、５月末の伊勢志摩サミットで
は、日本が主導する「グローバル・ヘルスケア」
が議題のひとつになっています。
　こうした時期に「社会保障と市場の原理」をテー
マにしたシンポジウムが実現したことは意義深い
ことだと思います。本日は八田達夫先生、原丈人
先生、神野直彦先生をお招きして、ご講演をいた
だきます。八田先生と神野先生は著名な経済学者

として知られ、また各種の政府の審議会等への参
画によって積極的に経済財政政策の決定に貢献を
してこられました。事業拠点のアメリカからお越
しをいただきました原丈人先生は、シリコンバ
レーのベンチャーキャピタリストとして、また「公
益資本主義」の提唱者としてさまざまな活動を展
開されています。
　先生方にはご講演に続きましてパネルディス
カッションにもご参加をいただき、社会保障と市
場の原理、また日本再生についてどう考えるかと
いったことについて忌憚のないご意見を賜りたい
と思っています。実りある成果をおさめることを
祈念いたしますとともに、ご講演いただく先生方
の多大なるご協力に厚く御礼を申し上げる次第で
す。
　結びになりますが、本日ご来会の皆様方の一層
のご活躍、ご健勝を祈念いたしまして、冒頭のご
挨拶とさせていただきます。どうぞよろしくお願
いいたします。
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社会保障に関する
市場と政府の役割分担

公益財団法人アジア成長研究所所長 八田 達夫

講演Ⅰ

演者紹介

中川　それでは、これより講演の部を始めさせて
いただきます。よろしくお願い申し上げます。
　初めは八田達夫先生です。八田先生は 1966 年
に国際基督教大学教養学部をご卒業され、ジョン
ズ・ホプキンス大学で経済学博士号を取得されま
した。その後、ブルッキングス研究所経済研究員、
オハイオ州立大学経済学部助教授、ジョンズ・ホ
プキンス大学経済学部教授、大阪大学社会経済研
究所教授、東京大学空間情報科学研究センター教
授、国際基督教大学教授、政策研究大学院大学学
長など、日米両国で経済研究に取り組んでこられ
ました。その間、日本経済学会会長も務められま
した。
　現在は大阪大学社会経済研究所招聘教授と公益
財団法人アジア成長研究所所長についておられま
す。ご専門は公共経済学です。
　また、八田先生は政府の国家戦略特別区域諮問
会議有識者議員、電力取引監視等委員会委員長な
どを務めておられます。
　本日の演題は「社会保障に関する市場と政府の
役割分担」です。それでは八田先生、よろしくお
願いいたします。

八田　八田でございます。ご紹介いただきました
通り、さまざまな場所を浮草のように歩いてきま

した。これは、経済学者の労働市場が流動的とい
うことです。先日、１年以上給料をもらったとこ
ろを数えてみたら、私は 11 か所転職しているの
ですね。ですから、市場の役割について、ほかの
方々に比べて割とひいき目の人間であるというこ
とをあらかじめ気に留めていただければと思いま
す。

市場と政府の役割分担の境界線を
明確にすべき

　本日のシンポジウムのテーマは「社会保障と市
場の原理」です。これは、社会保障に関して政府
は何をすべきで、どこまで市場に任せるべきなの
か、そういう役割分担を明確にしようということ
です。この境界線を不明確にしたままでは、社会
保障の制度設計はできません。本日は、この線引
きをするための基準を考えたいと思います。
　例えば、火災保険に入るのは非常に大切です。
家が燃えたら大変ですから。しかし、ほとんどの
国で、火災保険は社会保険（すなわち強制保険）
にしていません。任意保険にしてあります。保険
に加入していなくて自宅が焼失してしまったら、
それは自業自得でしょうということです。ところ
が、医療保険は、ほとんどの国が社会保険にして
いる。
　火災保険のように完全に民間に任せておくもの
と、医療保険のように社会保険として公的に対応
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するものがあるとしたら、どこで線引きをすべき
でしょうか。
　医療関係者の皆さんの多くは、命は何よりも重
要だ、消費者が選ぶほかの財やサービスとはまる
で違う、だからこれは国が特別にやらなければい
けないのだと考えておられるのではないかと思い
ます。
　実は、医療保険に関して国が介入すべき理由と
いうのは、例えば建築基準法で住宅の安全性を保
障することと似ています。このことを、後でご説
明しようと思います。ちなみに、年金は長く生き
過ぎるという事故に対する保険ですが、多くの国
が、これも公的年金として社会保険にしています。
その根拠も、医療保険を社会保険にする根拠と同
一です。

寿命と生活水準のチョイス

　最初に、少々挑戦的ですが、寿命と生活水準の
チョイスのお話をしたいと思います。
　命は何物にも代えがたい、命より大切なものは
ない。これは誰もが小学校で習います。今この教
えをそのまま受け入れて、われわれの公共政策の
唯一の目的は長寿化であるとしましょう。

「長寿化政策か、経済成長策か」を
チョイスする

　その場合、すべての経済資源を直接的な長寿化
政策のために投資すべきなのでしょうか。
　そうではないことを示す統計がいくつかありま
す。まず、経済が豊かになると平均寿命が上がっ
てくる。これは日本の状況ですが、1920 年代ご
ろまで平均寿命は 40 歳程度だったものが、現在
はその倍以上になっている（図表１）。経済成長
は長寿化をもたらしています。国別で見ても、紫
色の低所得の国は所得の高い青色の国に比べて平
均寿命が低くなっています（図表２）。長寿化の
原因は、ただ単に医療技術などが進んだことが理
由なのではなくて、所得の水準が関係しているこ
とがわかります。
　また、アメリカでよく引かれる例ですと、黒人

の平均寿命は白人よりもはるかに低い。これも所
得の階層の違いを反映しています。
　次は日本の自殺と景気です（図表３）。横軸に
完全失業率をとって、縦軸に自殺による死亡率を
とると、完全失業率が高いと自殺率が上がってい
ることがわかります。ブルーが最近ですが、自殺
率は高い。オレンジは高度成長のころですが、自
殺率は低い。経済状況で自殺率が変わってくるこ
とがわかります。
　このように見てくると、寿命を長くすることを
公共政策の唯一の目的にするならば、経済を豊か
にしなければいけないので、すべての経済資源を
直接的な長寿化投資に投ずるべきではないという
ことがわかります。低所得の国は寿命が低く、不
景気になると自殺が増えるわけですから。経済を
豊かにすることが結果的に寿命を長くすることに
つながる。
　最終目的は寿命を延ばすことだとしても、医療
など長寿化政策のために金を使うべきなのか、法
人税減税など経済成長のために使うべきなのかを
チョイスしなければなりません。

医療支出か他の長寿化手段かを
チョイスする

　先に進む前に、長寿化は、医療以外の政策手段
によっても達成できることに注意しましょう。例
えば交通事故による死亡者は、以前は１万人以上
いたけれども現在は 4,000 人ぐらいに減ってい
る。自動車の性能は向上し、信号などの交通環境
はよくなった。エアバッグが装備されるなど事故
対策が進んだこともある。自動車の性能にそれな
りの資源を投じたことによって死亡率が減ってき
た。そうすると、医療に金を投じるべきなのか、
交通安全に投じるべきかという問題が出てくる。
　他にも、衛生に金を投じるべきか、研究に投じ
るべきか。さまざまなチョイスがあるわけです。

寿命か生活水準かをチョイスする

　しかし現実には、寿命を最大化することは公共
政策の唯一の目的になり得ません。
　個人のレベルで見ると、寿命を犠牲にしても
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（出所）厚生労働省「簡易生命表」「完全生命表」

（備考1）2010年以前は完全生命表による。

（備考2）1970年以前は沖縄県を除く値である。

日本の平均寿命の推移

1．所得と寿命 日本の長寿化
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（出所）World Population Prospects: The 2015 Revision（UN）

（備考）国の分類は2014年の一人当たりGNI（世界銀行）に基づく。

一人当たりGNIで分類した国ごとの平均寿命
High-income countries Upper-middle-income countries
Lower-middle-income countries Low-income countries

図表１

図表 2
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3．所得と寿命 自殺と景気
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（出所）自殺死亡率は厚生労働省「人口動態統計」より内閣府作成資料。完全失業率は総務省「労働力調査」。
（備考）「自殺死亡率」とは、人口10万人当たりの自殺者数である。

• オレンジ： 1961〜74年
• グリーン： 1975〜91年
• ブルー： 1992〜2013年

図表 3

Quality of life を高めたいという人はいくらで
もいます。たばこを吸いたい人は、多少寿命が短
くなっても、たばこを諦めるわけにはいかないと
思っている。酒もそうです。霜降りの肉、近ごろ
はそんなに悪くないという説もありますが、仮に
健康に悪いとしても、寿命が短くなるからといっ
ておいしい肉を食べるのをやめたくない。スイー
ツも同じ。
　国によっては、一定の死ぬ確率は受け入れても
国の独立のために戦うという志願兵もいる。自動
車を運転すれば確かに危険だろうけれども、これ
も便利さには代えられない。飛行機を利用すれば
危険かもしれないが、１年間に訪れることができ
る都市は飛躍的に増大するから、ある意味で、寿
命を長くするよりも多くのことを人生においてで
きるようになる。Quality of lifeが上がるのです。
　このように、個人のレベルにおいては必ずしも
長寿化だけが人生の目的ではなくて、人生にはい
ろいろ楽しいことがあるから、そこにある種のト
レードオフが成立するということは現実の問題と

してあると思います。
　結局、限られた資源をどう配分するかという制
約の下では、目先の長寿化を多少犠牲にしても限
られた資源自体をどれだけ増やせばいいのか、長
寿化のためにほかの生活水準をどれだけ犠牲にす
るべきかというチョイスを迫られます。つまり、
寿命だけが特別なのではなく、直接的な長寿化支
出の水準は、さまざまなほかの消費と比較しなが
ら決めるべきであるということです。そのような
消費者の好みをわれわれがどのように把握し、ど
ういうふうにその好みを公共政策に反映させてい
くかということが問題になるわけです。

市場と政府の役割分担

市場の役割

　しかしこの問題は、すべての財の選択に関して
も直面します。人々はさまざまな財を欲している
けれども、本当に人々が必要としている財はどれ
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かということを政府が決めようとしても、そんな
ことはできません。結局は一般に言われるように、
効率的な資源配分のためには、市場に資源の配分
を任せるべきだという議論になる。これはアダム・
スミス以来の根本原理です。
　なぜならば、他人が最も必要としている財や
サービスをより安く供給する人が成功する、それ
が市場だからです。市場を通じて競争が起こるわ
けです。人々の望むようなものを提供する人は成
功していくけれども、失敗した人は次から次へ競
争から脱落していく。それを積み重ねることに
よって、市場は国民の生活水準を上げていくとい
うわけです。
　競争は嫌いだという人がいるけれども、政治家
は選挙という競争で選ばれるし、役人は試験とい
う競争で選ばれる。ビジネスマンは利潤を稼ぐか
稼がないかという競争によって、破綻するか成功
するかが決まる。学者はアイディアに満ちた論文
を出版できるかどうかで出世が決まります。やは
り競争がいろいろなところに仕組まれているか

ら、最終的に人々が望むものが得られる仕組みに
この世の中はなっているのだと考えることができ
ます。
　ただし、「人々の生活水準を上げるためには、
基本的には、市場に資源の配分を任せるべきだ」
という根本原理はその通りですが、政府は何もし
なくてよいということではありません。政府は以
下に掲げる３つの役割を果たす必要があります

（図表４）。

政府の役割①：「再分配」

　政府の重要な役割は、まず低所得者への所得再
分配です。これはなぜ必要か。第一に、純粋に同
情のためということがある。第二に、外部不経済
の防止のためでもある。すなわち、不平等な社会
は犯罪が発生したりして非常に不安定になってし
まうからそれを防ぐという考え方もあるでしょ
う。第三は保険目的です。自分は何とか生活して
いるけれども、子供や孫が生活資金を得る能力を
まったく持たないということもあり得るかもしれ

4．市場を補完するための政府の役割

① 低所得の人々への所得再分配

② 政府の失敗の是正

③ 市場の失敗の是正

図表 4
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ない。一方で、才能や運や美貌に恵まれてある程
度裕福になれるかもしれない。前者の場合には、
社会に最低限のサポートをしてもらうが、後者の
場合には、高い税金を払おうという再分配制度が
ある社会では、再分配が保険としての機能を果た
していると見る考え方もある。様々な根拠で、再
分配は必要だが、市場では実現できないので、国
がやらなければならない。
　再分配のために政府は何をするか。基本的には
生活保護や累進所得税といったセーフティ・ネッ
トを整備することで、競争の舞台から転げ落ちた
人たちと、何の罪もないその子供たちが再び競争
の舞台に上がっていけるようにする必要がありま
す。

政府の役割②：「政府の失敗」の除去
（例：参入規制撤廃）

　次は政府の失敗の除去です。あとで述べる「市
場の失敗」がないにもかかわらず政府が市場に干
渉すると、歪みが発生します。例えば、農業にお
ける参入制限のようなものです。皆さんご存じの
ように、日本の農業では株式会社は農地を持てま
せん。
　現在、世界中の多くの人が、少々高くても、日
本の安全な質のよい美味しい農産物を欲しがって
います。日本の農業が伸びていくためには、カリ
フォルニアのように飛行機で種をまいて大規模に
農業をやるなどということは最初から問題外で
す。日本の農業を伸ばしていくためには、非常に
質のよい農産物を輸出していくべきことは、明ら
かだと思います。実際に最近の農産物の輸出を見
ると、まさにそのような農産物が伸びています。
その際、どこにお客がいて、どんなものを作るべ
きかを最もよく知っているのは商社ですね。しか
し、商社は農地を所有できません。現在の農村の
既得権を守るために、そのような事態が起きてい
るわけです。
　一例ですが、このようなものが政府の失敗です。
政府は、考え直して古い参入規制を除去する必要
があります。

政府の役割③：「市場の失敗」の是正

　最後に市場の失敗の是正です。再分配の他にも、
市場だけではうまくいかないことがあります。そ
れは市場の失敗がある場合には、資源が効率的に
配分されないからです。次に市場の失敗を詳しく
論じましょう。

市場の失敗

　市場の失敗は、大きく４つに分けられます（図
表５）。

外部経済（例 : 公害、伝染病）

　まず、外部経済・外部不経済とは、公害とか伝
染病のように、ある人や企業の行動が市場を通さ
ずに、他の人の生活水準や他の企業の利潤に影響
を及ぼすことを言います。こういうものを放って
おくとどんどん垂れ流されてしまいますから、き
ちんとコントロールしなければいけません。伝染
病も同じです。これも国が関与していく必要があ
ります。

規模の経済（例 : 症例集中の必要性）

　次に、規模の経済。これは、生産量が増えるほ
ど平均費用が下がっていくことです。送電線など
がよい例です。一定の限度内であれば、送電量を
増やすと送電のための平均費用は下がります。し
たがって、送電線などは、どこかがつくったもの
の横にもう一本建設しても、ペイしません。
　このため、規模の大きな送電線をつくると送電
事業を独占することができます。独占企業は、価
格を社会的には非効率な水準までつり上げてしま
います。このように、市場が競争して別のものを
つくることが難しいものについては、独占は認め
るけれども、その使用料金は規制するというよう
な措置が必要になってきます。
　病院の場合もそういうところがあると思いま
す。心臓バイパス手術があちこちの病院で少しず
つ症例があるということでは、医師が経験を積め
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ない。しかし、価格設定が自由だと競争が起きて
集中し、その後で価格が上昇するということにな
ります。その場合、集中するのはいいけれど独占
の弊害が出るから価格は規制する必要がある。一
方、価格が規制されている場合には、分散したま
まになるから、規制によってある程度集中させる
ことで規模の経済を発揮させている国もある。こ
のように規模の経済がある場合には、市場だけに
任せていてはだめで、何らかの方法で国の関与が
必要です。

公共性を持つ財（公共財）
（例 : 医学の基礎研究）

　灯台や橋のように、一定の利用者数までは、利
用者数を増やしても追加の費用が発生しないサー
ビスを「公共性を持つ」と言います。すなわち、
誰もが追加の費用をかけずに、つまり自分にも他
人にも迷惑をかけずに、そのサービスを利用でき
る財を、「公共性を持つ」と言います。このよう
な財を、市場は効率的に供給できません。例えば

橋の場合、利用者増が追加費用をもたらさないの
だから、せっかくつくったものは無料で利用して
もらったほうが、資源をより効率的に活用できま
す。それなら政府がつくったほうがいいわけです。
公共性を持つ財のサービスは、市場ではなく政府
が公共財として無料で提供することによって、効
率的に供給できます。医学の基礎研究もその例で
す。

情報の非対称性
（例 : 薬品認可、社会保険）

　最後は、情報の非対称性です。ある取引におい
て、買い手と売り手の間で、取引しているものの
性質に関する共通の理解がない。どちらかが情報
を独占していて、片方はよく理解していない。そ
ういうときに財の性質について情報の非対称性が
起こります。
　住宅の安全性、中古車の品質、大学の質、薬品
や食品の安全性、医師としての能力といったもの
はすべて、どこかがきちんとその質を保証してく

5．自由放任が引き起こす｢市場の失敗｣

① 外部経済・外部不経済（例: 公害、伝染病）

② 規模の経済 （例: 症例集中の必要性）

③ 公共財 （例: 医学の基礎研究）

④ 情報の非対称性 （例: 薬品認可、社会保険）

図表 5
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れない限り、消費者は安心してサービスを購入で
きません。その結果、一定水準の質を持つサービ
スの市場が縮小あるいは消滅することを、「逆選
択」と言います。すなわち「逆選択」とは、買い
手か売り手の一方が、市場で取引されている財の
性質を事前にはわからないために、一定水準の質
を持つサービスが市場に入ってこなくなり、市場
が成立しなくなったり、市場が縮小したりする場
合のことです。
　例えば、狂牛病が１件見つかったら、すぐに皆
が牛を食べなくなるわけです。だから、大阪の鶴
橋では本当に街の火が消えてしまった。しかし、
牛肉をきちんと政府が検査して、安心だというこ
とが確認されると消費者は戻ってくる。薬品の安
全性に関しても、政府の役割は同様です。住宅の
安全性に関しても政府は建築基準法によって最低
限の基準をつくり、それを満たしていることが公
的に確認されたもののみ、建築を許可しています。
　食品や薬品や建築物の安全性に関して買い手が
情報不足の場合には「売り手に情報を開示させる
仕組みをつくる」ことが基本対策です。これも政
府の役割です。
　なお、後ほど、社会保険の根拠も逆選択だとい
うことをお話しします。

「見えざる手」による
効率的な資源配分

「効率的な資源配分」とは？

　上で説明したような市場の失敗がない場合に
は、市場が「効率的な資源配分」を達成させます。
一方、市場の失敗がある場合に、「効率的な資源
配分」を達成するためには、国が市場に介入しな
ければなりません。
　しかしそもそも、「効率的な資源配分」とは、
正確に言えば何のことでしょうか。
　ある島にサンマさんという人が、船を持ってサ
ンマを獲っている。同じ島にバナナさんもいて、
バナナを栽培している。お互いを知らずにバナナ
さんはバナナを、サンマさんはサンマだけを食べ

ていた。ある日互いの存在に気がついて、食べ物
を交換しようということになった。そうすると、
バナナさんはサンマも食べられるし、サンマさん
はバナナも食べられる。両方ともが生活水準が上
がるわけです。
　このように、他の誰の生活水準も犠牲にするこ
となく誰かある人の生活水準を上げることができ
るような資源配分の（交換前のような）状況を、
経済学者は、「非効率的な資源配分」であるとい
います。反対に、これ以上誰かの生活水準を上げ
ようと思ったら、必ず誰か１人の生活水準を下げ
なければいけないような状況は「効率的な資源配
分」であると定義します（図表６）。

市場の失敗がなければ、
市場は「効率的な資源配分」を達成する

　市場の失敗がないときには、市場は効率的な資
源配分を達成します。このことは、「厚生経済学
の基本定理」として証明できます（図表７）。非
常に単純なレベルでは図でも証明できますし、一
般性を持たせようとしたらトポロジーという数学
を使っても証明できます。これはアダム・スミス
の言っていたことの現代版です。この定理は、現
代経済学の最重要定理です。この定理があるから、
皆自信を持って市場の効率性を論ずるわけです。
　この観点からすると結局、政府の役割というも
のは再分配を行うことと市場の失敗を取り除くこ
とだということになります。政府はそれさえすれ
ば、残りのことは市場に資源配分を委ねるべきだ
というのが経済学的な考え方です。サンマさんと
バナナさんの例では、2 人の交換を阻害するよう
な規制があれば、それを取り除くべきことは明ら
かですが、そのような規制改革は、この基本定理
と整合的です。

効率化原則

「効率化」は、補償原理に基づく概念

　問題は、いまのサンマさんとバナナさんの例の
ように、すべての人の生活水準が向上する規制改
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7．｢厚生経済学の基本定理｣

• 市場の失敗がない場合には、
市場は効率的な資源配分を達成する。

• 厚生経済学の基本定理は、アダム・スミス以来
の「市場が見えざる手によって社会的に望まし
い状況を達成する」という命題の、現代的な定
式化。

図表 7

6．｢効率的な資源配分｣
「非効率的な資源配分」:

与えられた資源と技術の制約のもとで、「経済にいる他
の誰かの生活水準を引き下げることなく、ある人の生活
水準を引き上げることができる」状況。

「効率的な資源配分」:
与えられた資源と技術の制約のもとで、「経済の中の
ある人の生活水準を引き上げるためには、必ず他の誰か
の生活水準を引き下げなくてはならない」状況。

図表 6



14

社会保障に関する市場と政府の役割分担講演Ⅰ

革は、非常に珍しいということです。普通はある
種の自由化をすると必ず誰かの生活水準が下がり
ます。
　例えば、サンマさんのサンマ釣りの弟子のジ
ミーさんという人がこの島に移ってきて、サンマ
さんとバナナさんが取引していることを見つけた
としましょう。ジミーさんは、自分もバナナが欲
しいので、その市場で自分もサンマを売りたいと
希望するとしましょう。
　すると、バナナさんは大歓迎です。ジミーさん
がもたらす分だけサンマの供給量が増えますか
ら、より有利な交換比率でサンマが手に入ります。
　一方サンマさんは、ジミーさんを入れたくあり
ません。ジミーさんが市場に入れば競争相手が現
れることになり、サンマさんにとっての交換比率
が悪くなってしまうからです。だから、サンマさ
んはジミーさんの参入を制限しようとします。
　ジミーさんが実際に市場に入ってくると、ジ
ミーさんとバナナさんの生活水準は上がり、サン
マさんの生活水準は下がります。

　経済学では、このような状況がある条件を満た
す場合には、「資源配分が効率化する」と言います。
　その条件とは、「得をしたジミーさんとバナナ
さんが、損をしたサンマさんに、仮に（バナナの
何本かとサンマの何尾かで）補償してあげたとし
てもまだお釣りがきて、サンマさんとバナナさん
とジミーさんの全員がハッピーになれる」という
条件です。この場合には、「資源配分が効率化し
た」と言います。実際に補償しなくてもいいので
す。仮に補償したとしたら、全員が前よりも豊か
になる。そういう状況ならば、それは以前よりも

「効率化した」と言うわけです（図表８）。
　経済学のちょっとしたすごさは、この事例では、
ジミーさんを入れたほうが効率化すると証明でき
ることです。ジミーさんとバナナさんがサンマさ
んを補償したとしてもお釣りが来て、皆が豊かに
なるということを確実に証明できるのです。市場
の参入障壁を取り除くということが効率化につな
がることは、経済学の入門書、例えば拙著『ミク
ロ経済学Ⅰ』（東洋経済新報社）の第３章で証明

8．｢効率化政策｣
• 改革がもたらす利害対立がある場合の政策評価基準
• 「補償原理に基づいた効率化」の定義

改革によって「生活水準が上がった人が、
生活水準が下がった人に対して補償を与えたとしても、
なお改革前よりも高い水準を維持しうる」のならば、
この改革は「経済の資源配分をより効率化する」と言う。

（補償が仮設的であることに注意。）

図表 8



15

社会保障に関する市場と政府の役割分担講演Ⅰ

してあります。

「効率化原則」は長い目で見ると
全体を豊かにする

　しかし、経済学では、仮に損失者を保障すれば、
効率化政策（今の例の場合は、ジミーさんの参入
障壁の除去）は、全員の生活水準を改善するとい
うことしか言えません。
　実際に効率化政策を採るべきかどうかは政治の
問題です。損失者への補償ができないにもかかわ
らず、効率化政策を現実に採用すべきか否かにつ
いては、異なった考え方があります。
　まず、すべての人の生活水準が直ちに引き上げ
られない限りやるべきではないという考え方があ
ります。この政策基準を「既得権保護原則」と言
います。生活水準が下がる人がかわいそうだとい
うわけです。
　これに対して、効率化政策はすべて遂行すると
いう政策評価基準が「効率化原則」です。実際に
補償しなくても、そのような効率化政策をたくさ

ん繰り返していくと、いろいろな場面で相殺し合
うだろうと考えます。長い目で見れば、そういう
効率化改革をまったくしない社会と、改革をたく
さんしていく社会とでは、社会全体の豊かさが変
わってくるだろうというわけです。競争に負けた
一部の人は生活水準が下がるかもしれないけれど
も、効率化政策を構わず次から次にやっていけば、
長い目で見れば彼らやその子孫もその恩恵を受
け、全体の豊かさをもたらすということです。そ
して本当に貧困な人に対しては再分配で解決する
べきだと「効率化原則」では考えます（図表９）。
　再分配政策と効率化原則は併用できます。ある
政策が効率化政策であるか否かについては、費用
便益分析などの客観的な経済分析が可能です。し
たがって、参入制限の自由化などといった効率化
政策は官僚が次から次にやっていける。それに対
して、どの程度再分配するかといったことは完全
に主観の問題ですから、これは政治家が価値観に
基づいて決定する。政治家と官僚は、それぞれの
役割を、このように分担ができます（図表 10）。

9．｢効率化原則」
｢効率化政策はすべて遂行する」
という政策評価基準（再分配政策は独立に実行する）。

↔ 既得権保護原則
｢すべての人の生活水準をただちに
引き上げるような政策のみを実行する」
という原則。

図表 9
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① ［効率化原則］市場の失敗や政府の失敗を取り除
く効率化政策は、それが所得分配にどのような影
響を及ぼすかを無視して採用する（官僚の役
割）。

② ［再分配政策］その一方で、個々の効率化政策と
は独立に、累進的な所得税や累進的な相続税によ
る再分配政策を行う（政治家の役割）。

10．効率化原則は再分配政策と併用できる

図表 10

日本国憲法は
効率化原則に基づいている

　日本国憲法は健康で文化的な最低限度の生活を
営む権利を認めた上で、公共の福祉に反しない限
りは、財産権、居住の移転、職業選択の自由、営
業の自由を認めています。要するに、自由は徹底
的に認める。ただし、公共の福祉に反しない限り
だと条件を付けている。「公共の福祉に反しない
限り」ということを「市場の失敗がない限り」と
同義だと考えれば、日本国憲法は「効率化原則」
と非常に整合的です（図表 11）。
　これほど経済学と整合的に書かれているのは、
結局、日本の憲法はアメリカ合衆国憲法の精神を
継いでいるからです。職業選択の自由や幸福追求
の権利を基礎とする合衆国憲法の制定と『国富論』
が書かれたのはほとんど同時期です。『国富論』は、
規制が少ないアメリカ植民地におけるブルジョワ
ジーの社会が非常にうまくいっている、競争原理
がうまく働いているということで書かれたわけで

すから、アメリカの建国の父たちは、厚生経済学
の基本定理は知らなかったけれども、直観的に非
常に近い考えを持っていたということになりま
す。

効率化政策の事例

　効率化政策の成功例をいくつか挙げましょう。
　第一は、幕末の貿易の自由化です。国内で完全
に自給自足していた綿花が開国から 10 年で完全
に輸入されるようになりました。それは不平等条
約で関税自主権がなかったからです。外国として
は日本いじめのつもりで不平等条約を押し付けた
けれども、日本にとっては結果的には成長のため
の起爆剤になりました。
　第二は、1960 年代初頭の石油輸入の自由化で
す。この時点で石炭関連産業に大量の雇用を抱え
ていたのですが、通商産業省（現・経済産業省）
は勇猛果敢に石油の自由化に踏み切って、石炭か
ら石油へエネルギー政策を転換しました。石炭産
業に従事していた人は転職し、産炭地の住民は大
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11．日本国憲法と効率化原則
• 日本国憲法は、「健康で文化的な最低限度の生活を営む

権利」（25条）を認めた上で、公共の福祉に反しない限り、
財産権（29条）と居住、移転および職業選択の自由［営業
の自由］（22条）を保障している。

• ｢公共の福祉に反しない限り｣＝｢市場の失敗がない限り」
と考えると、憲法は次のように述べている。
政府は、再分配のため（25条）と、市場の失敗を正すためには
市場に介入すべきだが、その他の場合には市場に任せるべき。

• したがって、日本国憲法は、効率化原則を採用するという
価値観を表明している。

図表 11

都市に移住しました。当時、東京のキャバレーな
どには産炭地出身の女の子がたくさん働いていた
そうです。今でも東京でタクシーに乗ると、中学
を出てすぐに上京して運転手をしているという産
炭地出身の人が大勢います。炭鉱地の住民に確か
に大変な犠牲を強いたわけです。しかし長い目で
見て、あの政策転換によって日本全体は高度成長
しました。子や孫の世代では産炭地の人々も含め
て皆が得した可能性が高いと言えるでしょう。
　こう見てくると、実は、効率化は経済成長と似
ています（図表 12）。経済成長の過程では、い
ろいろと成長の犠牲になるセクターが出てくる。
綿花産業や石炭産業はその例です。けれども、そ
れぞれの時点で輸入の自由化をやらなかったとし
たら、高度成長はなかったでしょう。日本は衰退
産業を過度に保護しない時代に成長してきたので
す。衰退すべき産業を衰退させたから、日本全体
が成長することができたのです。この経済成長に
伴う栄枯盛衰と効率化とは大変よく似ています。
　次に、今後、採用できる効率化政策の例を３つ

挙げましょう。供給量制限や参入制限の撤廃です。
　第一は、美容師国家資格の緩和です。美容師国
家試験を受けるためには、美容師養成学校に２年
間通う必要があります。年間に大体 130 万円以
上の学費がかかります。美容師学校に入るにはそ
もそも高校卒でなければならない。これは相当過
剰な規制に見えます（図表 13）。実際に美容師
養成学校の教科書を取り寄せてみると、ルネッサ
ンスの美容だとか、ギリシャの美容だとかいうこ
とを教えている。こういうことをその美容師業界
団体や試験実施団体がやっている一方で、そのよ
うな団体には厚生労働省からの天下りポジション
が、私が調べた時点では、ありました。
　第二は、日本の法曹人口の全人口比を引き上げ
ることです。図表 14 が示すように、日本ではこ
の比率が非常に低く抑えられています。企業など
でも弁護士資格を持つ人があまりいません。これ
も参入規制の弊害です（図表 14）。
　最後は、米の減反政策の廃止です。減反という
米の耕作面積減少政策は、食用の米の値段を上げ
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13．参入規制:美容師
• 美容師は国家資格。その取得のためには、

第１に、厚生労働省認可の美容師学校（養成施設）に、２年間
通わなければならない。授業料は年間130万円以上。

第２に、美容師が（例えば親の理容店を継ぐために）理容師になる
には、さらに２年間理容師学校に通って、国家試験を受ける
必要がある。

第３に、原則的に高校卒業以上の学歴が必要。

図表 13

12．効率化と経済成長

• 効率化と経済成長は似ている。

• 効率化原則と既得権保護原則の選択は、
経済の成長主義か反成長主義かの選択に似ている。

• どちらの政策原則を採用するかは、
価値観の問題⇒投票で決めるべき問題

図表 12
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14．参入規制: 法曹

• 日本と比べた法曹人口を人口比で見ると

アメリカ 12.1 倍

イギリス 7.8 倍

ドイツ 7.2 倍

フランス 3.1 倍
（内閣官房 法曹養成制度改革推進顧問会議資料より作成）

図表 14

るための政策です。このように、既得権を持った
農家の利得のために、国の力を使って供給量制限
をすることは、資源配分を非効率化します。長い
目で見て、このような需給調整（価格のつり上げ）
のための政策を廃止する必要があります。その際、
適切な補償をする必要はあるでしょう。

社会保障

　いよいよ、社会保障です。市場と政府の役割分
担を念頭に置いた上で、社会保障をどう考えるか
です。
　社会保障には実は２つの全く違った構成要素が
あります（図表 15）。ひとつは所得が低い人へ
の再分配です。生活保護や公営住宅の提供などで
す。
　それに対してもうひとつ、全く違ったものがあ
ります。それが社会保険です。社会保険は年金も
医療も雇用保険も、所得が低い人だけではなくて、
かなり高い人まですべてが対象になります。

公的医療保険は逆選択を防ぐ

　医療保険などに、社会保険として国が関与する
のは何故でしょうか。
　まず医療保険と、完全に民間に任せている火災
保険との違いを明らかにしましょう。
　保険の売り手である保険会社は、火災保険の場
合には、買い手（加入者）の持つ不動産の可燃性
についての情報を得やすいが、医療保険の場合に
は、その買い手（加入者）の健康状態や病歴を得
るのが難しいという違いがあります。すなわち、
医療保険市場には、保険の売り手が、販売してい
るサービスに関して買い手より少ない情報を持つ
という情報の非対称性があります。この情報の非
対称性は、医療保険市場において、火災保険市場
におけるそれよりはるかに大きいのです。
　アメリカでは、最近まで医療保険が強制加入で
はなく、民間保険だけでした。その結果何が起き
たのでしょうか。
　私は 1990 年にボストンにおりました。当時、
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15．社会保障
A.再分配

• 生活保護（医療扶助）
• 公営住宅

B. 社会保険
• 年金（アメリカにもある）
• 医療（アメリカには無かった）
• 雇用保険

図表 15

美容師さんは民間の医療保険に一切入れない、そ
れがすごく大きな問題になっていました。当時
ちょうど HIV がはやり出していました。アメリ
カでは、美容師などの美的なことに関わる職業に
は同性愛の人の割合が高かったので、美容師さん
のなかで HIV にかかる人の割合も大きかったわ
けです。
　その結果、美容師さんの民間医療保険の保険金
の支払いが増えました。したがって、帳尻を合わ
せるために保険料も上がりました。
　当時のアメリカのように、強制加入でない場合
には、民間保険に入るかどうかは個人が決めます。
保険料が上がると、比較的健康な人は加入しなく
なります。元々、保険に加入しない人もある程度
います。（健康に自信のある人の中には、いざと
なったら親に頼るとか、資産があるとか、自分は
健康だからまず大丈夫だとか、生活保護に入れば
いいからだとかいう理由で医療保険に加入しない
人が多くいます。）保険料が上がったら、そのよ
うな健康人の加入者はますます減っていきます。

　ところが、自分が HIV にかかるリスクを知っ
ている同性愛の人は、保険に残るわけです。そう
なると、平均的加入者の１人当たり保険金支払は
上昇します。そのため保険料はさらに高くなって
いきます。
　任意保険であれば、リスク確率の高い人だけが
加入者として残るから、保険料が高くなって通常
のリスク確率の人にとっては全く割に合わなく
なってしまいます。それで結局、美容師には医療
保険がないというのが 1990 年のアメリカの状況
でした。医療保険が任意保険に任されていると、
こういう市場の失敗が起きてしまいます。これは、
医療保険は社会保険にしなければならない理由を
見事に示しています。
　火災保険のほうは、家が木造か、鉄筋あるいは
モルタルでできているかなど、危険性に及ぼす重
要要因を外観から即座に判断できます。建築年数
なども容易に知ることができる。
　ところが医療保険の場合、その人にどれだけの
疾病の危険があるかは、加入者には分かるが保険
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会社には分からない。情報の非対称性があるわけ
です。保険会社は、美容師さんには怖くておいそ
れとは医療保険を販売できないわけです。この場
合、商品の価格が次第に高くなってしまって最終
的には市場が消えてしまいます。
　このように情報の非対称性のために市場が消え
ることを「逆選択」と言うのは、先ほど申したと
おりです。社会保険の目的は、情報の非対称が強
い保険に関して、逆選択を防ぐために、全員に強
制加入をさせることです。
　ただし、先ほど紹介した食品や薬品の安全性は、
買い手側が購入物に関する情報を持っていない場
合ですが、医療保険に関しては、保険商品の売り
手側が保険の買い手側に関する情報を持っていな
いということに注意する必要があります。
　火災保険と医療保険の違いは、医療保険が生命
という重要なものを扱うからではありません。火
災保険も重要な財産を扱います。根本的な違いは、
すべての人が加入できる民間の医療保険が市場に
出現していないことです。さらにその差は、情報
の非対称性の差に起因しています。
　社会保険にはデメリットもあります。保険に加
入したくないという人まで強制的に入れるとい
う、市場の観点から見たら非常に望ましくないこ
とがある。一方で、危険性の高い人は、負担を他
の人に押しつけることによって割安の保険料負担
で加入できてしまうという問題点もあります。
　ただし、医療保険に関しては、そのようなデメ
リットに比べて、平均的な危険性の人まで使える
保険がまったくなくなるという事態を防ぐメリッ
トのほうが、大きいと言えるでしょう。

公的年金も逆選択を防ぐ

　公的年金の存在理由も公的医療保険のそれと同
じです。民間には、終身の年金保険というものは
ほとんどありません。あるのは、普通の人にとっ
て大変不利な収益率のもののみです。なぜなら年
金の売り手は、加入者に関する情報不足ゆえ、長
生きしそうな人だけに高い保険料をかけることが
できないために、年金には長生きするような人ば
かりが加入するからです。

　親は 90 歳まで生きた、自身もこれといった持
病もない、といった人は加入するけれども、自分
は病気ばかりしているし、親類にも早死が多いと
いう人は加入しないでしょう。そうすると、年金
に入ってくるのは、長生きしてしまう危険性の非
常に高い人ばかりですから、保険料が高くなって
しまって、平均的な寿命が予想される人には割に
合わなくなる。だから、こういうものは十把一か
らげに社会保険で強制加入させてしまうことが必
要になるわけです。医療保険や年金保険にはそう
いう側面があります（図表 16）。
　この人は長生きする潜在的な可能性がある、あ
るいはこの人は短命の可能性があるといったこと
を保険会社があらかじめ分かっているのならば、
保険会社は、加入者の危険度に応じて保険料を設
定できます。しかし民間の年金では、情報の非対
称性のためにそれができません。強制加入による
社会保険を創設すると、長生きする人は得をする
というデメリットをもたらすけれども、危険性が
平均的な人でも入れる保険がとにかくできるのだ
から、国の介入が望ましいといえます。

情報の非対称性によって正当化される
その他の社会政策

　似たようなケースはほかにもあります。例えば、
借家です。大家は普通、低所得者には貸したくあ
りません。ひょっとしたらこの人、家賃を払わな
いかもしれないと考えて低所得者を差別すること
になってしまう。低所得者の中で家賃をしっかり
払う人とさぼりがちな人を大家さんが区別できな
い場合には、かなり高い賃借料をすべての低所得
者にかけることになる。結果、低所得者用の借家
市場そのものが成り立たなくなってしまう。この
ようなケースでは、国が低所得者用の借家に対し
て補助金を出すことによって、低所得者用借家市
場を創り出せるでしょう。
　奨学金にも似たようなところがあります。誰が
きちんと返すかどうか分からず、しかも返さない
人を奴隷にするわけにはいかないから担保もとれ
ない。そうすると、民間での奨学金ローン市場は
成立しません。
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　ところで国民年金には、厚生年金等の社会保険
とは異なるもうひとつの側面がございます。所得
再分配のための生活保護制度がありますが、もし
この制度を悪用しようと思ったら、65 歳までに
すべての所持金を使ってしまって、あとは生活保
護に入ってしまえということになる。つまり、生
活保護制度の下では、貯蓄する動機がなくなって
しまう。
　一定水準以上の所得の人はそんなことはしない
でしょうが、所得が一定レベル以下の人にとって、
老後の 65 歳から死ぬまでの長い期間の生活を自
分自身の資金でまかなうのはとても大変なことで
す。そのために民間の年金保険に加入するのも大
変ですから、そんな面倒なことをせずに生活保護
に入ってしまおうと考える。これは当たり前の話
です。このような事態を防ぐために、強制的に若
いときに保険料を徴収して、最低限の公的年金の
原資とするという制度が必要なのです。それが国
民年金制度です。
　ところが、日本の制度はそういう根本精神をい

ささか踏み違えているものだから、保険料を強制
的に徴収していない。保険料を支払わなければ、
そのペナルティは老後に年金を支給しないことだ
ということになっている。これは強制加入ではな
い。その結果、現在、高齢者の生活保護の支出が
非常に増大しているという状況にあります。
　ところで、社会保険と情報の非対称性について
より詳しく知りたい方は、八田『ミクロ経済学Ⅰ』
の第９章をご覧ください。所得再分配政策につい
ては、八田『ミクロ経済学Ⅱ』の第 22 章と終章
をご覧ください。

社会保障政策改革の課題

現行の年金の 100年バランス方式は
抜本的な改革だった

　最後に、現在の日本の社会保障政策のいくつか
の課題についてお話ししようと思います。
　まず年金ですが、もともと日本の年金が賦課

16．社会保険とは

• 対策：強制加入。保険からの脱退を認めない。
• そのように、国が強制加入させる保険を社会保険と
言う。
- 例：医療保険、年金、介護保険、失業保険など。

• 日本のように、国が全国民を強制的に健康保険に
加入させることには、市場の失敗を防ぐという
意義がある。

図表 16
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方式だったのはご存じのとおりです（図表 17）。
高齢者がもらう年金をその時代の若い人が負担す
るのが賦課方式です。しかしこの方式は、高齢者
が非常に多くなると、若い人の負担が大変大きく
なってしまいます。
　なぜそんな制度をつくったのでしょうか。これ
は、初代の人にとってはいい制度だったからです。
初代の人は、自分たちは保険料を負担しないで給
付を受けられた。最初につくった人勝ちです。た
だ、人口が右肩上がりに伸びているときはそれで
よかった。しかし人口が減り始めると、大変なこ
とになってしまいました。
　言ってみれば、最初にネズミ講を始めたわけで
す。ネズミ講は、人口が継続的に増えていき、国
民の所得も増えていくのであればそれなりに運営
できる。ところが、これらの伸びがどこかでとまっ
てしまったら、とたんに破綻することになってし
まう。
　賦課方式に対して積立方式があります。若いこ
ろに積み立てて、高齢者になったらその積立から

年金を出してもらうという方式です。しかし、積
立が十分にないのに、いまさらできるのかという
問題があります。
　日本の年金の現行制度の根本設計思想は大変よ
くできていると思います。激変緩和措置をとりな
がら賦課方式から脱却することを目指した制度で
す。「100 年バランス方式」と呼ばれています。
いまの経過措置の時期が終わると、世代を超えて
一定の保険料率にする、あわせて世代を超えて一
定の給付率にします。
　世代を超えてというのは、それぞれの生まれ年
の人の所得に対する保険料率はおおむね 100 年
間は一定にするし、生涯所得に対する給付率も一
定にするという意味です。まず保険料率を決めて
しまう。そして 100 年間その保険料率で賄える
ような一定の給付率をシミュレーションで計算し
て、生まれた年に関係なくお払いしましょうとい
うことになっている。人口予測変化や経済予測
変化によって、あまりにも給付率が低くなった
ら、100 年間一定とした保険料率を一斉に上げて、

17．年金
• 賦課方式
• 積立方式

- 世代を超えて一定の保険料率
- 給付率は変化

• 100年バランス方式
- 世代を超えて一定の保険料率
- 世代を超えて一定の給付率

• マクロスライド制

図表 17
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18．医療

① マクロスライド制

② 混合診療から混合保険へ

③ 国民年金の国庫負担

図表 18

給付率は一斉に少し下げて、ともかく全体でバラ
ンスしましょうという考え方です。
　これが現在、うまくいっていないのは、デフレ
になったときに給付を減らすべきだったのに、民
主党政権では減らさなかったということがひとつ
あります。そういう対応を厳密にやっていけば、
良くできた仕組みです。
　なお、国民年金の国庫負担は 100 年バランス
制度になっていませんから、改める必要があるし、
国民年金の徴収も、税と同じように、財政当局が
担当するべきだろうと思います。

医療保険でも
マクロスライド制の導入を

　マクロスライド制とは、公的年金制度に関して、
一定の保険料率や一定の給付率をある条件のもと
で変えていく制度です。私は、医療に関してもこ
れを採用するべきだろうと思います（図表 18）。
賦課方式でやっていると、やはりどうしてもその
時代の若い人の負担にかかわってきます。若いと

きには基本的に年金の原資を蓄えて、年を取った
ときに蓄えを使うというふうにすべきだと思いま
す。
　世代を超えてすべて一定の保険料率・一定の給
付率という制度は、若い人が多いときにはたくさ
んの保険料がたまって、出ていくのは少なくて済
む。その分積み立てられるわけです。これが医療
でも行われるべきではないかと思います。
　医療保険などは非常に重要なシステムです。こ
れが財政的な危機にいつか直面したら、本当に大
きな問題になります。財政的な健全性を守るため
に、最も重要なところはきちんと守る。先ほど述
べたマクロスライド制のような 100 年バランス
する制度で守るということが必要なのではないか
と思います。
　これは医療保険の支出に一定の制約が必要だと
いうことです。このため、混合診療は当然拡大す
べきだと思います。最低限のところは社会保険で
きちんと強制加入で対応すべきだけれども、それ
以上の部分については、ほかの財と同じように選
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19．まとめ
① 政府が効率化政策を行うと、得をする人も損をする人も出る。
② しかし、効率化政策が一貫して採られる場合には、既得権を

失った人も、長期的には効率化の恩恵を受けることになる。
特に、子供や孫の世代には、皆が得をする可能性が高い。

③ さらに、再分配政策を整備すれば、個々の効率化政策を
行う時には、分配は考慮せずに行うことができる。

④ 情報の非対称性が高い保険は、「社会保険」として
強制加入させる。

⑤ ただし、保険料等は「失敗」がない場合を擬する。

図表 19

択に委ねることがあっていいと思います。介護に
ついても同じことが言えると思います。基本的な
ところはしっかりやる。そのかわり付加的な部分
は自分で付け加えてやれるようにする。

まとめ

　本日お話ししたことをまとめてみます（図表
19）。まず一般に、政府による市場への介入は、
それが市場の失敗への対策である場合には正当化
できます。一方、需給調整（価格のつり上げ）の
ための供給量制限や参入制限は、資源配分を非効
率化することを指摘しました。例としては、農業、
美容師、法曹などを挙げましたが、もちろん医療
についても同じことが言えます。
　政府が参入制限を廃止するといった効率化政策
を行う、例えば商社が土地を持って農業できるよ
うにするといった政策を行うと、その度に得をす
る人も損をする人もいる。
　しかし、効率化政策が一貫して採られる場合に

は、既得権を失った人も、長い目で見れば効率化
の恩恵を受けることになります。1960 年代の初
頭に、日本は石炭から石油へエネルギー政策を転
換した。産炭地の人々は大きな代償を払いました。
しかし長い目で見て、やはりあの政策転換によっ
て日本全体は高度成長した。子や孫の世代では、
産炭地の人々も含めて皆が得した可能性が高いわ
けです。
　また、再分配政策にはさまざまな理由があるこ
とを説明しました。それに加えて、再分配政策を
整備しておけば、個々の効率化政策を行うときに
はそれに対応した再分配を考慮せずに済むという
意義もあります。
　一方、社会保険が必要不可欠な理由は結局、保
険会社が１人１人の個人的な事情を前もって知る
ことができない情報の非対称性があるからです。
それが逆選択を引き起こして、アメリカのボスト
ンで美容師さんの生活水準を大きく下げました。
このようなことが日本で起きないようにするため
に、皆が安心した保険制度を持てるようにするこ
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とが重要です。
　情報の非対称性が高い保険については、社会保
険として強制加入させるべきです。ただし、これ
は再分配とはまるきり別ものだから、市場の失敗
がない場合にはこうであっただろうという保険料
を適用する。それが社会保険を設計する基準であ
るということです。効率的な資源配分の観点から
は、賦課方式の根拠はなくなります。
　一番大切な社会保険の支出を無駄に増やして、
制度を維持できなくなったり、特定の世代が過度
な負担をしたりすることになってしまうのを防ぐ
には、国と市場との役割分担を明確にすることが
必須です。
　先ほど主催挨拶で横倉会長が再分配のことも考
慮しなければいけないとおっしゃったのは、おそ

らくこういう意味があると思います。年金などは
すでに、金持ちが優遇されてしまっている。元来、
年金の収入もほかの収入と合算して累進課税がか
けられるべきなのに、いまは年金だけ外してある
のです。
　このような特別な優遇をしていることはまずい
から、社会保険からそのような優遇は外すべきで
す。一方、再分配は、それを目的とした政策手段
によって行うべきです。すなわち、累進所得税や
生活保護を用いて十分な対策を立てるべきです。
その反面、年金や医療保険は純粋に保険として見
て、市場の失敗がなかった場合の保険料を算定す
るのが真っ当なのではないかと思います。
　どうもご清聴ありがとうございました。
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演者紹介

中川　続きまして、デフタ パートナーズ グルー
プ会長の原丈人先生よりご講演いただきます。
　原丈人先生はデフタ パートナーズ グループ会
長、アライアンス・フォーラム財団代表理事を務
めておられます。1975 年に慶應義塾大学法学部
を卒業後、中央アメリカで考古学調査に携わられ
ました。
　その後、考古学の資金づくりを学ぶために
1979 年にスタンフォード大学経営学大学院へ入
学され、国連フェローを経て、1981 年に同大学
工学部大学院を修了されました。在学中に光ファ
イバーディスプレイ装置開発メーカーを起業して
成功されました。
　1985 年にサンフランシスコでデフタ パート
ナーズを設立し、主に通信技術分野でシリコンバ
レーを代表するベンチャーキャピタリストの一人
として、多くの会社を創業間もないころから投資
育成し、世界的企業へと成長させてきました。
　同じく 1985 年にサンフランシスコでアライア
ンス・フォーラム財団を設立されました。この財
団は国連経済社会理事会の特別協議資格を持つＮ
ＧＯであって、新しいテクノロジーを生み出し実
用化することで次の基幹産業をつくり、新しい時
代にふさわしい企業統治の仕組みを提示し、時代
を担う人材を育てるということを理念としていま

す。また、日本にも一般財団法人であるアライア
ンス・フォーラム財団を設立され、途上国の貧困
問題解決のための事業、公益資本主義研究など、
世界規模で活動を展開しておられます。
　原先生は、株主資本利益率で企業価値をはかる
のではなく、市場経済を利用しながらも中長期的
に社会に大きく貢献する企業を全世界に生み出し
ていくべきであるという「公益資本主義」を提唱
しておられます。
　これは株主資本主義や金融資本主義にかえて、
企業は社会の公器であるという考えから、社員、
地球、顧客、仕入先、株主、地域といった「社中」
への分配の公平性を重視していくものです。公益
資本主義の考えのもとで新しい技術を事業化でき
る制度設計を行うとともに、新産業を興し、税率
を減らしながらも税収を増やすことによってわが
国の財政再建を目指そうとしています。
　サンフランシスコでは日米講和条約 50 周年記
念式典共同議長、サンフランシスコオペラ、サン
フランシスコ動物園、サンフランシスコ大学など
の理事を務め、2003 年には共和党全国委員会か
らビジネスリーダーシップアワードを授与され、
同年、共和党ビジネス・アドバイザリー・カウン
シル名誉共同議長に就任されました。さらに、共
和党ゴールドメダルにノミネートされましたが、
辞退しておられます。
　現在、世界経済フォーラムのダボス会議カウン
シルメンバー、米国先端基礎医学研究機関ソーク

公益資本主義と
医学の使命

デフタ パートナーズ グループ会長
アライアンス・フォーラム財団（国連経済社会理事会特別諮問非政府機関）代表理事

内閣府本府参与 原　丈人

講演Ⅱ
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ら２年間、アフリカを担当する国連政府機関の特
命全権大使を務めさせていただきました。
　医者への夢を諦めた私は、大学では考古学に大
変関心を持って、卒業してから 1979 年まで中央
アメリカのエルサルバドル、グアテマラ、ニカラ
グア、ホンジュラスといったところで、マヤ文明
のインディオの移動経路の研究を行いました。
　インディ・ジョーンズのように格好よくはない
のですが、毒ヘビ、毒トカゲ、タランチュラのよ
うな吸血毒グモ、また蚊が媒介する熱帯感染症な
どの危険に囲まれていました。私は病気にかから
ないように、ヘビにかまれないように、ゲリラと
戦わないように、自分の身を守るためにはどうす
ればいいのかと真剣に考えながら、好きな考古学
の遺跡を追いかけておりました。
　しかし、ご紹介にもありました通り、次第にお
金も尽きてきて、研究を継続するためには資金を
稼ぐ必要があると思いましたので、ビジネスのや
り方を学ぶために米国に行き、米国で起業しまし
た。それが 1979 年、場所はスタンフォード大学
です。
　スタンフォード大学を選んだ理由はカリフォル
ニアの気候と、またスパニッシュ・コロニアル・
スタイルのスタンフォードの校舎の建築でした。
　スタンフォードではさまざまな人々に出会い
ました。私が入学したのは 1979 年ですが、２年
前の 77 年にアップルコンピュータを創業したス
ティーブ・ジョブズは、毎週のように学校に遊び
に来ていました。私も知り合いになりました。日
本の会社社長は苦労のしわが顔ににじみ出ている
のに、ここではこういうわりといい加減そうな男
が会社を経営している。若いのにどうしてこのよ
うな会社を経営できるのだろうと不思議に思った
ことを覚えています。マイクロソフトの社長にな
るスティーブ・バルマーは同級生でした。サンマ
イクロシステムズの創業者のスコット・マクニー
リも同級生です。
　後に有名な米国ベンチャー企業をつくる人間が
同級生にたくさんおりましたので、私も影響を受
けて、テクノロジーを使ってベンチャーをつくり
たいと考えました。大学院在学中に光ファイバー

研究所国際評議会などのメンバーを務めておられ
ます。
　日本においては、旧職も含めて、経済財政諮問
会議専門調査会会長代理、政府税制調査会特別委
員、財務省参与、内閣府本府参与（現任）、産業
構造審議会、総務大臣ＩＣＴ懇談会の委員などを
歴任し、数多くの政府の政策決定に関与しておら
れます。
　活動の範囲は途上国へ及んでおられ、これまで
ザンビアなどアフリカの３か国の大統領顧問を務
め、アメリカ諸国の情報インフラ整備、栄養改善
事業、識字率や医療衛生状態の改善、貧困層の自
立化のための無担保小口融資制度の普及など、途
上国の自立化に貢献してこられました。
　本日の演題は「公益資本主義と医学の使命」で
す。それでは、原先生よろしくお願いいたします。

原　皆さんこんにちは。
　本日は医師会の皆さんにお話をさせていただく
機会を与えていただきまして、大変ありがとうご
ざいます。

子供のころから
医学とアフリカに憧れてきた

　私は子供のころ、実はお医者さんになりたかっ
たのです。シュバイツァー博士の本を小学生のと
きに読みました。彼は牧師だったのですが、ア
フリカで困っている人たちを医療で救いたいと、
30 歳のときに医学部に入り、38 歳で卒業して、
アフリカのガボンに行くのです。私は、この本を
読んだときに、お医者さんになりたいなと思いま
した。また、アフリカとはどんなところなのだろ
うとも想像しました。
　医者とアフリカに憧れてきたのですが、理科の
授業でカエルを解剖したとき、カエルでこんなに
気持ち悪くなっているのなら人間の手術など絶対
に無理だと思うようになって、それで医者になる
ことを諦めました。ただ、アフリカに対する大
きな情熱はいまだに続いております。シュバイ
ツァーの本を読んだずっと後ですが、2007 年か
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ディスプレイ開発メーカーをつくり、大いに苦労
しましたが、この会社は大変成功しました。
　そのような中で、ロバート・スワンソンにハー
バード・ボイヤー、この２人とも出会うのです。
ロバート・スワンソンは銀行員です。ハーバード・
ボイヤーはＵＣＳＦ（カリフォルニア大学サンフ
ランシスコ校）の医学部教授、この２人が遺伝子
工学を使ってインスリンの合成をやると言うので
す。彼らがつくった会社の名前はジェネンテック
です。考古学の研究中、私は常に伝染病を用心深
く思っておりましたから、この遺伝子を使った革
新的な技術に大変魅せられました。この分野をス
タンフォード大学医学部のアーサー・コーンバー
グという、ノーベル賞を受賞した先生のもとで学
ぶことになりました。

天寿を全うする直前まで
健康であること

　このように医学は常に私の側にあったわけであ
ります。私がずっと関心を持ってきたのは、天寿
を全うする直前まで健康であることを実現する、
そのことのためにテクノロジーを使いたいという
ことです。
　私は、寿命を 100 歳から 200 歳や 300 歳に延
ばすことが医学の使命だとは思っておりません。
しかし、100 歳、90 歳、80 歳という与えられた
寿命まで、元気でいる状態をつくる。たとえ 40
歳のときに交通事故に遭って脊椎を損傷し、車い
すに乗ることになったとしても、車いすの人がま
た立って歩けるようにする。あるいは失明した人
が再び見えるようになる。これらは医学の使命で
あるというふうに考えておりまして、この分野に
大変な関心を持っております。
　それを実現するためにはやはり技術が重要で
す。新しいテクノロジーをしっかりと開発してい
けば、「安く」「品が高く」「早い」、これらは通常
は同時に成立しないわけですが、これが実現でき
るのではなかろうかと私はいつも考えておりま
す。
　ただ技術をつくるだけではだめです。それを扱
いやすくするための制度が必要です。そういう制

度をつくり上げることは技術者や科学者にはでき
ませんから、医師会や政府、行政にかかわる人た
ちがつくる必要があると思います。そして、医学
の人材を育成することが重要であるとも思いま
す。私はこの３つの分野に 27 歳から現在に至る
まで、要所要所でかかわってまいりました。

株主資本主義に陥った
市場原理の異常な姿

　私が重視しているのは、公益資本主義という考
え方です。私はアメリカ合衆国という市場原理を
重視する傾向が強く見られる国にいるので、市場
原理のよさも理解している一方で、弊害に警鐘を
鳴らしています。マーケットメカニズムを利用し
て、国民が受益する場合もあります。しかし、先
ほどの八田先生のご講演の中にも情報の非対称性
の話がありましたが、極端な金持ちが米国には生
まれつづける仕組みがあるのです。
　最近、コーポレートガバナンス・コードという
ものが日本の上場会社にも入ってきました。米国
におけるコーポレートガバナンスの実例を紹介し
ます。2008 年の航空産業が不況の際、アメリカ
ン航空の経営陣は従業員に対して 340 億円の給
与の削減を求めました。従業員はこれを受け入れ
ないと会社が倒産してしまうことは知っていまし
たし、不況でほかの航空会社に就職することも難
しいと考えて、削減を受け入れました。
　ここまでは日本人も理解しますが、その結果、
経営陣は株式ボーナス 200 億円を受け取ったの
です。信じがたいかもしれませんが、事実です。
米国を極端に擁護する日本の経営者は結構いるの
ですが、その人たちでさえ、これはおかしいと言
います。
　別の例を紹介しましょう。皆さんが会社の経営
をやっているとして、税引き後利益が 1,000 億
円あったとしたら、その 1,000 億円すべてを株
主配当に使いますか。使わないですよね。1,000
億円すべてを株主配当に使った上にさらに 680
億円借りてきて、自社株買いをするのです。買い
取った分だけ市場にある株式の数が減りますの
で、株価が上がります。こうした極端な株主優遇
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をしている会社があるのです。
　ヒューレットパッカードです。利益に対して
168％の配当を行っています。次に、113％はＩ
ＢＭ、119％はマイクロソフト、118％はプロク
ター・アンド・ギャンブル、137％は製薬大手ファ
イザーです。ディズニーは、100％。280％もの
株主配当を行っているタイムワーナーは最たる例
です。
　このときにコーポレートガバナンス、企業統治
の番人である社外取締役は何と言っているか。全
く問題なしと言っているのです。なぜ米国の人た
ちはこのコーポレートガバナンスを正しいと言う
のか、説明いたしましょう。

公益資本主義は、
会社は社会の公器と定義する

　彼らは、会社は株主のものだと考えている。ア
メリカン航空の事例においては、毎年 340 億円
かかる社員の給料は、会社にとっては費用であり、
負債である。これを削減して企業価値を高めた経

営者にボーナスを出すことが当然であるという理
屈です。
　このようなビジネス原理を日本に導入するわけ
にはいかないにもかかわらず、日本政府の中では、
このような考え方を入れようとする官僚、学者の
ほうが、私のようにそれを止めようとする人間よ
りも数は多いと感じています。
　私は、会社を支える社員、顧客、仕入れ先、株
主、地域社会、地球、これらを「社中」、会社を
支える仲間と定義しています（図表１）。私が学
んだスタンフォードビジネススクールやハーバー
ドビジネススクールでは、ステイクホルダーは利
害関係者だと言います。会社を支える仲間という
解釈はしません。
　会社を支える社中という根本的なフィロソフィ
を持って取り組まないことには、会社の経営なん
てまともにできるわけがないにもかかわらず、日
本でも多くの経営者が惑わされているというのが
現状です。
　私のつくった公益の定義ですが、公益とは私た

平成27年度 医療政策シンポジウム
2016年2月19日（金）14:30-15:45

会社は誰のものか？
企業は社会の公器である。
～社中（Company）とは？～

会社

地球

顧客

仕入先

株主

社員
(従業員/経

営陣）

地域

社会
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社中とは、
社員、顧客、仕入先、
株主、地域社会、地球等、
会社を支える構成員
を指します。

図表１
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ちや私たちの子孫の経済的および精神的な豊かさ
であり、会社とは社会の公器であり、事業を通じ
て社会に貢献するものです。公益資本主義は社員、
顧客、仕入れ先、地域社会、地球といったすべて
の社中に貢献することによって企業価値を高め、
その結果として株主にも利益をもたらすというも
のであります。これが本来の資本主義の姿である
と私は考えています（図表２）。
　一部の株主たちが自分に都合のいいようにマー
ケットを操作し、いかにも情報の透明性を確保し
ているように装いながらも実際には透明でない。
この現状に、私は違和感を持ってきました。
　1985 年から私はいろいろな会社に投資をし、
大株主として米国、英国、イスラエルの情報通信
分野やライフサイエンス分野の会社を大きく発展
させ、ニューヨーク証券取引所や NASDAQ、ロ
ンドン証券取引所やテルアビブ証券取引所に随分
たくさんの会社を公開させてきた、そのような経
験から話していることです。
　市場原理主義は、国民に被害をもたらすものだ

ということを肌で感じております。

経済財政諮問会議へ
公益資本主義を理念とした報告を策定

　政府の経済財政諮問会議専門調査会において、
「目指すべき市場経済システムに関する報告」を
会長代理としてつくりました。
　報告では、公益資本主義を理念とし、企業の活
躍による収益を社会全体に還元して社会の成長を
促すこと、株主だけではなく従業員も豊かになる
ことによって、結果として全体の購買力を高め、
日本の発展、世界の国々の発展につなげていくこ
とを提言しました。
　米国においても、昔はそのような流れはあった
のです。しかし、1980 年代ぐらいから株主原理
主義が出てきました。企業の至上命題は利益であ
るといったことになり、従業員の給与は抑えられ
る一方、企業収益は株主と経営者で配分される時
代に入りました。この風潮はレーガン政権の時代
に米国社会に広く行き渡りました。

平成27年度 医療政策シンポジウム
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公益資本主義(Public Interest Capitalism)における「公益」とは

公益の実現に必要不可欠な企業経営の要件
ROEに代わる新しい企業価値を
定義できる指標を作る
１．会社の持続可能性
２．分配の公平性
３．事業の改良改善性

「公益」とは、私たちおよび私たちの子孫の経
済的および精神的な豊かさであり、「会社」と
は、社会の公器であり、事業を通じて社会に貢
献するものであります。
公益資本主義とは、社員・顧客・仕入先・地域
社会・地球といったすべての社中に貢献するこ
とにより企業価値が上がり、その結果として株
主にも利益をもたらすというものであり、本来
のあるべき資本主義であると考えています。

『増補版21世紀の国富論』（平凡社2013年）
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　米国のようになってしまってはまずいというこ
とで、2014 年 12 月１日に政府は閣議決定をし
ました。安倍総理らが海外を訪問した際には、次
のような考え方を披露します。「中長期的な企業
価値向上のための対応を促すことを通じて、企業、
投資家ひいては経済全体の持続的な成長と雇用の
創出につなげてまいります」。これを日本政府の
姿勢として表明しました。短期的な視点にとらわ
れずに中長期の視点に立って、株主だけでなく従
業員、顧客、取引先、地域社会などの多様なステ
イクホルダーとともに企業価値を高めていく。こ
れは日本では当たり前と考えられることになるの
かもしれませんが、このようなことを聞くと、世
界の首脳たちは大変驚きます。

「みずほの国の資本主義」で
中長期の繁栄を導く

　私は、公益資本主義のもとで、中長期の株主を
優遇する制度をつくりたいと思っています（図
表３）。例えば配当金において、１年目の株主配

当金が 10 円でも、２年目は 20 円、10 年後には
100 円となって中長期の株主を育成していく方
式です。こうした配当金などに対する税金も順次
下げていきます。「物言う株主」、株式を権利落ち
日の１日だけ持って、重要案件の決議事項にも参
加して会社の持っている内部留保を全部吐き出せ
というような物言う株主を排除する流れを私はつ
くるべきだと思っています。
　また、株主資本利益率、ＲＯＥ（リターン・オ
ン・エクイティ）というまさに株主の利益だけを
追求する指標があります。日本版のコーポレート
ガバナンス・コードを東証が取り入れ、経済産業
省のレポートでもＲＯＥを８％以上に上げること
が推奨され、社外取締役を乱造しようとする流れ
がありますが、このような流れは変えるべきで
す。社中全体に対して利益を還元する「リターン・
オン・社中」、あるいは社中は英語でカンパニー、
仲間ですから、「リターン・オン・カンパニー」
を指標化し、ROC を高めれば、実際に 10 年後
のＲＯＥも上がるのです。社中への利益分配の結

平成27年度 医療政策シンポジウム
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公益資本主義のもとで、
わが国を中長期に繁栄に導く制度とは
1. 法律上、会社の公器性と経営者の責任を明確にする
（みずほの国資本主義原則）

2. 中長期の株主を優遇できる制度を作る。

3. 革新的な技術を事業化し、産業をつくる仕組みを作り上げる。

4. ROE（株主資本利益率）に代わる新しい企業価値測定法を確立する。
（分配の公平性、事業の持続性、改良改善性など新指標の導入）

5. ゼロ・サムのマネー・ゲームのプレーヤーのための極端な規制緩和は、
単に投機家を利するだけに過ぎないので改める。

6. みずほの国の資本主義原理を軸にして、GDP,GNIを補完する経済指標
を作る。
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果、ROE も上がることを世界に広げていきたい
と思っています。ROE のみが偏重されすぎるの
が問題です。
　あるファンドが 10 年間で 1,000 億円の収益を
挙げた場合、最初は素晴らしいと評価されるで
しょう。しかしその後、では次は 9 年でやって
くれ、その次は 5 年でというようにどんどん期
間が短くなっていくのです。それは、収益を測る
IRR（インターナルレート・オブ・リターン）と
いう指標が、アメリカ合衆国のウォールストリー
トを中心に広く使われています。これを追いかけ
ていきますと、研究開発を伴うような時間のかか
る事業は IRR を低くするのですべて悪いモデル
だと思われるようになります。結局、短期間でお
金を回すマネーゲームが評価されてしまう。
　例えばここに 100 人おられると仮定して、1
万円ずつ掛け金を出して、じゃんけんゲームをや
ります。数分で勝負はつく。私が勝ったとしたら、
残りの 99 人は損をします。マネーゲームはゼロ
サムゲームです。１人だけが勝って他は全員損す
るのです。これをやればやるほど、要するに金融
バブルが崩壊して、またバブルが起きてというこ
とを繰り返すほど、中産階級層がいなくなってし
まいます。
　こういう事態が実際に起きてきているのが米国
や英国の現在の姿で、ピケティ博士もそのような
点を指摘されています。私は学者ではありません
が、アメリカンドリームはもはや失われたと感じ
るぐらい、米国の人たちが今後上昇していくのは
難しい時代に入ったと感じます。こういうゼロサ
ムゲームを志向する金融投機主義者は、日本の規
制改革会議を使ってさらに規制改革を望むという
方向に動きますので、私はこれを封じ込める流れ
をつくりたいと思っています。
　図表３の最後の行にありますように、公益資本
主義のことを安倍総理は「みずほの国の資本主義」
と呼んでくれています。幸いにも、今年のＧ７は、
このみずほの国の伊勢で開かれます。昨年の春に
サンフランシスコに安倍総理が来られた際にも、
サミットを日本で開催するのだから、みずほの国
の資本主義を総理の口から世界に呼びかけてほし

いとお願いしてあります。

大企業・若手経営者に共感広がる
公益資本主義

　これらのことを私は一貫して主張してきまし
た。トヨタ自動車の豊田章男社長は、２年前の株
主総会のあと、わが社に最も近い考えは公益資本
主義であると言ってくださいました。人工知能
等々の中長期の研究開発のために、５年間は売却
できないけれども中長期の株主を優遇するＡＡ型
株式 5,000 億円相当を昨年７月に発行しました。
　東レの日覺社長も、公益資本主義を広める流れ
をつくってくださっています。ロート製薬の山田
会長も、サントリーや竹中工務店などの経営者と
ともに、この流れを支持してくれています。経済
同友会の小林代表幹事は、2007 年に私の書いた

『21 世紀の国富論』を読んで、公益資本主義の考
え方を三菱ケミカルホールディングスに取り入れ
たいということで、ＲＯＥではない「KAITEKI
指標」という経営管理指標を導入し、社員のボー
ナス等をはかる指標に使っておられます。
　大企業だけではありません。ＬＩＮＥの森川前
社長、サイボウズの青野社長、クックパッドの創
業者の佐野さんといった若い経営者も公益資本主
義を広めていこうと共感してくれています。
　公益資本主義という考え方をベースにした日本
および世界の今世紀の設計図です（図表４）。株
主だけが豊かになるのではありません。会社は一
生懸命儲けなければいけませんが、社中に分配し
て社会をよくするといった原理原則のもとで新し
い価値をつくっていく。私は、自分のできる範囲
内で新しいテクノロジーを開発し、一見矛盾して
いると思われるものを現実のものにしていきた
い。このなかには新素材のエネルギーも、そして
また情報通信分野もあり、いずれも私の関心のあ
る分野であります。
　本日は皆さんお医者さんということですので、
先端医療革命について話をしたいと思います。先
端医療革命を日本から世界に広げていく流れを私
はつくりたい。新しいテクノロジーで寿命を全う
する直前まで皆が元気で健康で暮らせるように
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し、その技術や制度を世界に広げていきたい。
　ある意味で、日本やアメリカ、ヨーロッパは将
来性があまりない国です。2050 年までにこの３
つの国々の人口の総計は世界全体の 12％以下に
なります。88％はアジア、アフリカ、ラテンア
メリカが占めるような時代に入ります。なかでも
アフリカの人口増は著しい。現在 70 億人の人口
が 2100 年には 100 億人を突破し、最近の国連
人口推計では 105 億人ぐらいになる可能性があ
りますが、そのうちの 20 億人から 30 億人はア
フリカで増えると予想されています。アフリカに
は特に重点的に私の時間とエネルギーを注いでお
ります。

ライフサイエンス分野などで
多くの企業を育成

　1988 年 5 月 5 日、この日は私の両親の結婚記
念日なのですが、この両親の結婚記念日に、世界
で初めてエイズの遺伝子治療を開発したバイア
ジーンという会社の創業者、ハリー・グルーバー

に投資をし、育成しました。
　また、当時がん克服をテーマにしていたチバガ
イギー（後にサンド社と合併し、ノバルティスと
いう会社になります）の社長がわれわれと一緒に
100 億円ぐらいの資金を使って、がんを制圧す
る７つのテクノロジー分野の米国で最も優れた学
者群とともに会社をつくりました。
　そのひとつがアイシス（ＩＳＩＳ）という会社
です。がん遺伝子を持つ細胞だけを攻撃する「ア
ンチセンス技術」といった技術を開発しました。
アイシスは、エジプトの女神にちなんで命名しま
したが、最近イスラム国もアイシスと名乗ってお
りますので、社名を変え、今はアイオニスという
名前になっています。
　創薬の分野は資金が非常にかかり、時間もかか
りますので、バイオインフォマティクスという数
学を使って開発期間を短縮するといったことに私
は大変関心を持ち、アリス・ファーマシューティ
カルズという世界最初のバイオインフォマティク
スの会社を 1989 年につくりました。2001 年に

平成27年度 医療政策シンポジウム
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21世紀の設計図
公益資本主義によって、中長期・持続的経営、社中分配の公平性など企業は社会の
公器としての位置付けが、全世界であたりまえとなるような時代をつくる
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途上国への進出

アジア

東南アジア

南アジア

中国

アフリカ

COMESA 19

SADC 15

EAC 5

ECOWAS

中南米

公益資本主義によって、中長期・持続的経営、社中分配の公平性など企業は社会の
公器としての位置付けが、全世界であたりまえとなるような時代をつくる

イスラム諸国 57カ国

新しい基幹産業の創造

先端医療革命
Big Data
情報革命

革新的技術による新産業

幹細胞医療 遺伝子治療デジタルヘルス

間葉系幹細胞 神経幹細胞 造血幹細胞 皮膚幹細胞

中・長期の
投資の仕組み 国家戦略特区 日本版NIH

日本医療研究開発機構

図表４
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はセレラ社が買収しました。これは公的ヒトゲノ
ム計画よりも早くヒトゲノムを解読した会社で
す。
　ギリアド・サイエンシズは、タミフルを開発し
た大変有名な会社です。私が関わったときには
10 人ぐらいの会社でしたが、現在は売上高で武
田薬品の 2.5 倍くらいの大きさになっています。
　このように、ライフサイエンス分野のベン
チャービジネスを私は随分と育成してまいりまし
た。ただし、ライフサイエンスだけでは理想のテ
クノロジーは完成しない。通信技術やデータベー
スなどの情報通信分野もライフサイエンス分野と
非常に関係が深くなり、コンピュータ通信やライ
フサイエンスが融合する時代が 2040 年ごろには
やってくることから、私はＩＣＴ分野でもさまざ
まな企業群を育成してきました（図表５）。
　最近はサイバーテロが大変脅威になっていて、
皆さんの医師会でもデータベースが狙われると
いったトラブルが起こるかもしれません。こう
いったネットワーキングにおけるセキュリティ対

策を行うフォーティネットという会社を 2000 年
につくりました。当時はサイバーテロの話はな
かったので、こんな会社をつくって何になるのか
と皆が不思議がったのですが、2009 年に上場さ
せ、現在は世界最大級の総合セキュリティ会社に
育てました（図表６）。

医学の使命実現に向けた
具体的な取り組み

　ベンチャーを育成するほかにも、医学の使命実
現に向けてさまざまに取り組んでおります。医学
の技術に関連しては、デフタ・ヘルスケアテクノ
ロジーという会社をつくりました。ソーク研究所
という米国基礎医学研究所のメンバーにもなりま
した。
　制度を変えるためには、民間にいて政府に「お
願いします」と言っているだけでは効率が悪い。
ですから、日本政府においては財務省や内閣府の
参与になったり、経済財政諮問会議に入ったりし
ています。また国連では政府機関特命全権大使を

平成27年度 医療政策シンポジウム
2016年2月19日（金）14:30-15:45

先進技術の融合と産業化への波及効果

ソフト
サービス産業

ハード

設備
サービス産業

TV電話

インテリジェントハード

サービス産業

バイオテクノロジー

コンピュータ

放送・通信

バイオ

インテリジェントハード

サービス産業

ソフト

(1990～2015年) –コンピュータ中心のIT時代

コンピュータ産業(1990～2015年)
→ PUCコミュニケーター産業(2015～2040年) 

ICT産業

バイオ・ICT融合新産業

アナログ革命

ネットワーキング

ソフト

ハード

サービス産業
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バイオマーカー診断

遺伝子治療

医療用ICT

医療デバイス・ウェラブル

再生医療

デジタル革命

図表５
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務めたり、保健衛生を担当する経済社会理事会の
傘下にあるＷＨＯ、ＦＡＯ、ユニセフといった機
関に関与したりしています。
　このような技術や制度を運用する人材育成も大
事です。大阪大学の澤先生が医学部長になられて、
彼の強い要請で阪大の招聘教授になりました。各
国語で医療や介護ができる医療通訳の育成、ロ
ボットを使った看護、スタンフォードやハーバー
ドがやっていないようなバイオインフォマティ
クス分野の新しい取り組みなどを始めています。
ハーバードやスタンフォードを出てさらに勉強し
たければ大阪大学医学部に来るという流れをつく
りたいと思っております。
　ソーク研究所はサンディエゴにある研究所です
が、スタンフォード、ハーバードなどアメリカの
主要大学の医学部、生化学部などのトップが 50
人集まっています。50 人しかいませんが、その
うちの 5 人がノーベル賞受賞者です。私はここ
の国際評議員として、アメリカ先端基礎医学分野
の方向性について議論しています。

日本の先端医療を紹介する
フォーラムを毎年開催

　これからの医療を考えたとき、テクノロジーさ
えきちんと効率よくつくっておけば、「安く」「正
確で」「早い」医療が実現できると私は信じてい
ます。米国に比べると、日本の医療費ははるかに
安いと思います。米国は高く、お金持ちだけが生
き残るという方向に進んでおりますから、安く、
正確で、早い医療というものを日本が先につくっ
ていけるのではないかと考えています。
　日本は、先端医療の分野が特に優れています。
山中先生がｉＰＳ細胞の基礎研究でノーベル賞を
受賞されました。このｉＰＳ細胞を使って、神経
分野では慶應の岡野医学部長、心臓分野では阪大
の澤医学部長、目の網膜の分野では理研の高橋政
代先生、肝臓分野では横浜市立大学の武部先生、
血液分野では東京大学医科学研究所の中内先生な
どの先生方が活躍されています。臨床応用９分野
のうち５分野のトップが日本人です。エネルギー

平成27年度 医療政策シンポジウム
2016年2月19日（金）14:30-15:45

Fortinet社10年でスタートアップ企業を国際的大企業に成長

時価総額比較(参考)DEFTAはSeries B、および続くメザニンラ
ウンドから投資・経営を開始

インターネットゲートウェイに必要なあらゆる機能を実現するUTM(統合脅威管理)メーカー

※…Fully Diluted Basis  (潜在株式調整前数値に基づき計算)

APRX. 

$6B

APRX.

$2B
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や新素材、情報通信においても、トップにこんな
にたくさんの日本人がいる分野はありません。
　私は日本が好きですから、外国にいる日本人と
して、日本が誇る技術を世界に広げたいと思って
います。先ほど名前を挙げた先生たちが毎年サン
フランシスコに集まり、アメリカやイスラエルの
学者たちも参加して議論をしております。そこは
日本人の私が仕組んでいますから、一見議論をし
ているようだけれども、日本の技術や制度は世界
の人々の平和と健康に結びついていくのだなとい
う印象を持ってもらった上で、それぞれの国や持
ち場に帰っていただくという流れをつくるもので
す。昨年は日本医師会からも今村副会長に参加い
ただきました。今年も 11 月 21 日、22 日に開か
れますので、ぜひいらしていただければと思いま
す（図表７）。
　米国だけでなく、この３月 25 日、26 日には
淡路島において、サンフランシスコのカウンター
パートになるような会議を行います。「ORIG3N

（オリジン）」という会社も参加します。世界最大

の血液データベースを作っている会社で、ボスト
ンにあります。まだ 100％確立された技術では
ないのですが、血液からｉＰＳ細胞をつくり、冷
凍保存をします。5 年後とか 10 年後に、交通事
故に遭ったり失明したりした人が、自分の細胞で
自分の臓器を再生するという夢のある技術です。
日本だと厚生労働省が許可しないかもしれません
が、米国は、そこはいいところですね。民間の自
由度が非常に高い国です。
　また、100 万人のデータベースをつくりますと、
その中にパーキンソン病の人やハンチントン病の
人の遺伝子が含まれますので、新しい薬が効くか
どうかを検査できます。そうなりますと、短期間
で新薬の開発ができるようになります。動物実験
や治験などが大幅に省略できるという画期的な技
術です。こういう会社がたくさんありますが、代
表的な会社を淡路島に招いておりますので、ぜひ
とも米国の躍動感、マーケットメカニズムの良さ
も感じていただければと思います。

平成27年度 医療政策シンポジウム
2016年2月19日（金）14:30-15:45

• 2016 World Alliance Forum in San Francisco (WAFSF)
– 11月21日（月）、22日（火）
– サンフランシスコ、ゴールデン・ゲート・クラブ
– テーマ（仮）「先端医療技術の事業化と戦略」
– 登壇者：山中伸弥教授（京都大）、高橋政代博士（理研）、武部貴
則准教授（横浜市大）ほか

– www.wafsf.org
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日本に新薬の治験ができる
特区をつくる

　米国で新薬の許可をする米連邦食品医薬局（Ｆ
ＤＡ）は、問題を抱えています。皆さんはお医者
さんですが、お医者さんも病気になることがある
でしょう。皆さんが病気になって、別の専門医に
あなたは 100％、５年以内に亡くなりますと言
われたとしましょう。「ここに薬があります。こ
の薬は、動物と人間で安全性が証明されていて、
動物では有効だとわかっているが、人間ではまだ
十分効くかどうかわからない。しかし、多分飲ん
でも安全です」と言われたら、飲みたいと思いま
せんか。
　しかし、米国のＦＤＡはこれを許可しません。
飲ませたら医師は捕まります。日本では医師の裁
量で使えることは丸山ワクチンの例もあります
が、米国では逮捕されて医師免許を剥奪され、刑
務所行きです。
　現状の治験では、フェーズⅠからフェーズⅡ、
フェーズⅢを経て安全性と有効性を確認するの
に 10 年とか 20 年とかかかりますから、５年し
か余命がない人は 100％亡くなってしまいます。
米国民はこれに非常に不満を持っていますが、米
国政府は自由化しません（図表８）。
　これに対して新しい制度は、動物と人間で安全
性が確保されていれば、有効性については動物で
確認された段階で条件付き早期承認を与えると
いうものです（図表９）。日本では 2014 年の 11
月 25 日に薬事法が改正になり、再生医療に関し
ては条件付き早期承認が認められることになりま
した。
　さらに私は、国内に新薬の治験を行う特区をつ
くることを目指しています。希少疾患は患者数が
少なくて、これまで巨大製薬企業が本腰を入れて
こなかった。ＡＬＳとかハンチントンとかパーキ
ンソンとか筋ジストロフィとか、感染しない希少
疾患を選んで、日本で治験できる制度をつくり上
げるわけです。
　希少疾患のうち、22 種類を選んだ場合、米国
だけでも 270 万人の患者がいます。そのうち２％

の５万4,000人は、そのような特区があるのなら、
日本に来て治療したいと言うでしょう。患者本人
だけで来るわけではなく患者の家族と医療従事者
が少なくとも１人ずつ付き添いますから、16 万
人ぐらいが来日します。ヨーロッパにも拡大する
と 20 万人、合計 36 万人が日本に来ることにな
ります。私の試算では年間 3.3 兆円の経済効果に
なりました。
　世界のどの医療機関でも治らないものが日本に
行けば治せるかもしれないとなれば、本当に世界
が憧れるジャパンができるでしょう。やりように
よっては実現する可能性があると思っています。

公益資本主義の
全世界への普及を目指して

　公益資本主義が普及して、テクノロジーや制度
をつくり上げていくと、時間のかかる研究開発事
業が促進されます。さらに、世界各国で中産階級
層を増やしていくことができます。株主資本主義
や金融資本主義では、ゼロサムゲームに陥って中
産階級層がいなくなってしまうからです。
　今後の世界で人口が増えるのは途上国であり、
その中でも最も人口が増えるアフリカは重要で
す。私は国連大使時代にアフリカの大統領たちに
何度も呼ばれて公益資本主義を説いてきました。
いつも呼んでくれるので、日本政府が主催する３
年前のアフリカ開発会議（ＴＩＣＡＤ）では、ア
フリカの大統領たちを逆にお招きし、安倍総理も
臨席してこれを議論しました。
　イスラムの国々も重要です。キリスト教徒や仏
教徒は減っていますが、イスラム教徒は毎年増え
ています。イスラム国は危険だなんて言っている
場合ではありません。イスラム教徒を味方にする
ために、57 か国のイスラムの首脳を昨年５月に
日本にお招きし、会議を開きました。太平洋の諸
国に対しても同じことを行っています。このよう
にして世界の途上国とのリンケージをつくってい
ます。
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平成27年度 医療政策シンポジウム
2016年2月19日（金）14:30-15:45

米国が抱える課題・制度の限界を解決する

Copyright © 2015 George Hara 8

平成27年度 医療政策シンポジウム
2016年2月19日（金）14:30-15:45

世界が抱える課題・制度の限界を解決する
現状の治験（臨床試験）

安全性
動物・人間

有効性
動物

市販後
臨床試験

新しい制度
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図表９
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アフリカでは
スピルリナ栽培による自立支援

　途上国の貧困問題の主な原因は栄養不良です。
栄養不良はアフリカでは 36％もあります。国連
のデータでは、５歳児未満が栄養不良になると脳
の発達障害が起きて、大人になってからも貧困層
に定着するといわれております。
　2007 年に国連大使に就任した際、アフリカに
はスピルリナという食用藻があることを知りま
した。スピルリナは、100 グラム当たりのたん
ぱく質含有量が 65 グラムから 70 グラムもあり、
ビタミンやミネラルも豊富に含んでいます。牛肉
のたんぱく質含有が 19 グラム程度ですから、３
倍以上も多い。アフリカ人はこれをずっとつくっ
ていたのですが、英国やフランスによって植民地
にされたときに、ヨーロッパから人工たんぱく質
を入れることになって、スピルリナはつくられな
くなってしまいました。
　国連などが言う透明性には疑問があります。皆
さんが国連に寄付するお金は人工たんぱく質を買
うお金に使われます。これはファイザーの孫会社
のオランダの会社がつくったものを国連が購入し
ています。先ほど、既得権益の廃止というお話が
ありましたが、私も大賛成ですね。そういう既得
権益を持っている米国の人たちが、市場主義のよ
うなことを言いながら、実際には権力やお金を
使って、自分たちの権益を守っている。その結果、
人工たんぱく質がアフリカで配られている。
　私は、アフリカの人たちがスピルリナをつくれ
るようにしようと思いました。日本の若者が協力
して２年前の 11 月に初めてアフリカ人がつくる
ことに成功しました。難しいことはありません。
藻ですから、簡単な池みたいなところにつけて栽
培し、緑が濃くなったら、それをすくって網の上
にのせて乾かせば食べ物になります。
　スピルリナを食べた子供たちのほうが身長がよ
り伸びたといったデータを、ＩDＳという英国の
世界的権威のある雑誌に掲載しました。スピルリ
ナの良さが証明されたので、それまでスピルリナ
なんかつくられたら人工たんぱく質の配給ができ

なくなって困ると考えていたＦＡＯやＷＦＰ、ユ
ニセフ、ＷＨＯなどもわれわれと協力するように
なりました。こういう流れを日本の若者を中心に
いま、アフリカでつくり上げています。
　不良品は結構出るのですが、それを使って飼料
にします。そうすると、やせていたニワトリが太
る、豚も太る。アフリカに行くと驚きますが、卵
黄が白いのです。ニワトリが栄養不良だからです。
しかし、栄養不良のニワトリにたんぱく質をあげ
ると、黄色の卵を生みます。そうすると、その卵
は高く売れます。
　ひとつの村でスピルリナをつくる。村民たちは
自分たちでつくったスピルリナで自分たちの栄養
不良問題を解決できれば、もう援助は要らないと
言える。援助を受けている限り経済的には自立し
ませんから、いつまでたっても植民地のままです。
　人口が 30 億人も増え、うち 29 億人は貧困階
級に生まれます。貧困層は農村から都市へ移って
スラムをつくり、さまざまな都市問題の温床にな
る。だから、農村部が豊かになると、彼らは都市
に行く必要がなくなります。国連などが都市問題
を解決するチームをたくさん組んでおりますが、
そういう問題が発生しなくなります。このように
玉突き式に、小さな投資でもって 21 世紀の貧困
問題を解決していこうとしています。
　ボコ・ハラムやＩＳの勢力がいつまでたっても
衰えません。なぜか。あの国は 1 日あたりの所
得が２ドル以下です。外資系企業に入っても 20
ドルぐらいしかもらえませんが、ボコ・ハラムに
就職すると 25 ドルももらえるのです。洗脳され
て人を殺せばボーナスも入りますので、１日 50
ドルぐらい稼げる。そうすると、どうしてもそこ
に行ってしまうのです。
　空爆で組織を壊滅するなどと言っても、また別
の場所にボコ・ハラムのような組織ができるに違
いありません。軍事力と資本主義と民主主義でこ
れを制圧するというのは全く無意味です。唯一の
解決方法は中産階級層をつくり、生活を豊かにし
て、ボコ・ハラムから勧誘が来ても自分たちの仕
事のほうがもっと安定していて将来性があると思
わせることです。ですから、地道な活動ではあり
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ますが、このような流れをアフリカの中にまずつ
くり上げることを考えています。

世界中で豊かな中産階級層をつくる
日本発の国際貢献

　このほかにも、ＣＯＭＥＳＡというアフリカ最
大の貿易連合に参加している 27 か国の中央銀行
を全部集めて、新しい小口金融を開発しています。
この先アフリカには貧しい人たちが 29 億人も増
えますが、そのうち１億人ぐらいは苦学をしても
勉強できます。こういう人たちが 18 歳、19 歳
になって働きたいとなったとき、就職口はあまり
ありませんから小売業、あるいは農業、養鶏場を
やろうと思ったときに、30 万円とか 50 万円程
度の小口の資金が必要になります。
　しかし、銀行に行ってもお金を貸してくれませ

ん。銀行が担保主義をとっているからです。アフ
リカ諸国が規範としている英国銀行法やフランス
銀行法の原則に担保主義がありますが、この担
保主義を取り除く仕組みが必要だと思った私は、
2009 年から銀行法改正のための作業に着手し、
アフリカの銀行法改正の教科書をつくりました。
　豊かな中産階級層、健康で教育を受けた層の厚
い中産階級層をつくる。そのためのメカニズムを
政府主導でなくて民間中心でやっていく。そうい
う流れをアフリカでつくりたいと思っています。
このような動きを皆様方、医師会のメンバーと一
緒に、日本発の世界に貢献する運動をつくってい
ければと思っております。
　本日はこういった話をする機会をいただきまし
て、本当にありがとうございました。
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アプローチ

東京大学名誉教授 神野　直彦

講演Ⅲ

演者紹介

中川　続きまして東京大学名誉教授の神野直彦先
生です。
　神野先生は、1969 年東京大学経済学部経済学
科を卒業された後、東京大学大学院経済学研究科
に修学され、その後大阪市立大学経済学部助教授、
東京大学経済学部教授、東京大学経済学部長およ
び大学院経済学研究科長を経て、現在東京大学名
誉教授を務めておられます。
　また、政府の社会保障制度改革国民会議の委員
のほか、政府の重要会議の委員を多く務められて
おり、2016 年１月７日まで中央財政審議会会長
も務めていらっしゃいました。ご専門は財政学、
地方財政論です。
　本日の演題は「社会保障への財政学からのアプ
ローチ」です。それでは、神野先生、よろしくお
願いいたします。

神野　ご紹介にあずかりました神野でございま
す。よろしくお願いいたします。
　昨年に引き続きましてこのような席にお招きい
ただきましたことを、深く感謝申し上げます。昨
年も申し上げましたが、私は 42 歳のときから目
を患っていて、一切の文明の利器を使えませんの
で、パワーポイント等々で発表することは不可能
で、お手元にお配りしております伝統的なレジメ

でお話をさせていただければと思っております。

社会保障は
財政学の理念を背景として成立した

　本日は、「社会保障と市場の原理」という統一
テーマのもとに、私は「社会保障への財政学から
のアプローチ」ということで、財政学からこのテー
マにアプローチをさせていただきたいと思ってお
ります。
　財政学は 19 世紀の後半にドイツで誕生しまし
た。財政学の考え方を簡単に言うと、私たちが生
活をしている市場社会というのはお金もうけをし
てもいい市場経済と、お金もうけをしてはいけな
い財政というふたつの経済から成り立っていて、
市場経済と財政が車の両輪のようになって動かな
いと市場社会は発展しないというものです。
　市場経済は競争原理で動きますが、財政は協力
原理で動きます。競争原理は他者が失敗すれば自
分は成功する、自分が失敗すれば他者が成功する
という原理です。協力原理は、家族の中のことを
考えていただければおわかりいただけるように、
誰かが失敗して不幸になれば自分も失敗し不幸に
なってしまう、誰かが成功して幸福になれば自分
も成功して幸福になるという原理です。
　社会保障へ財政学からアプローチするのは、
19 世紀の後半に社会保障が成立していく過程に
おいて、財政学が背後原理になって社会保障が生
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み出されてきたからです。社会保障をさまざまに
解釈していただくのは構いませんが、私たちの財
政学の理念が背後にあって社会保障は成り立ち、
形成されてきたということです。

押し寄せる難民が
ヨーロッパに混乱をもたらしている

　「暖かい手と手をつなぐこともない、旅立ちの
苦しみ」という、セネガルの初代大統領サンゴー
ルの言葉を紹介します（図表１）。この言葉は、
現在ヨーロッパに押し寄せている難民の姿を見事
に描いているのではないかと思います。人間とい
うものは温かい手と手をつなぎ合って生きている
のだ、これが財政学の基本的な考え方です。
　温かい手と手をつなぐことが戦乱や貧困などで
できなくなると、人間は移動するのです。私が経
済学の手ほどきを受けたのは玉野井芳郎先生で
す。玉野井先生は「ゲルマンの民族大移動で人間
の歴史は大転換するけれども、４万人しか動いて
いない。ところが、日本では１日に新幹線で東京
－大阪間を 40 万人が移動している。これで歴史
か変わらないというのは不思議だ」といつもおっ

しゃっていました。
　現在、ヨーロッパには数十万人にのぼる難民が
押し寄せています。シリア、リビアなどを出てし
まった人々は 300 万人とも 400 万人とも言われ
ています。これで歴史が変わらないはずはないと
思います。今から 100 年ぐらい前にドイツ人が
500 万人アメリカに渡っています。アイルラン
ドから 400 万人、イギリスから 300 万人行って
いるわけです。それが今度は、ヨーロッパに膨大
な数の人々が押し寄せている。人々の動きが逆流
現象を起こしていると見ることもできるのではな
いかと思います。そう考えても、世界史が変わら
ないわけがないと思っております。
　これがいま、ＥＵとして地域でまとまっていこ
うという動きをしてきたヨーロッパに混乱をもた
らしています。ヨーロッパがまとまっていこうと
いう思想をあらわした、フランスが生んだ偉大な
文学者、ビクトル・ユゴーの言葉があります。「も
うイギリス人、フランス人、ドイツ人ではなく、
ヨーロッパ人になろう。もうヨーロッパ人ではな
く、人間になろう。人間味あふれる人間になろう」。
この言葉を拠り所にしながら、ヨーロッパはまと

１．「暖かい手と手をつなぐこともない、旅立ちの苦しみ」
サンゴール大統領（セネガル初代大統領）

(1)状況を「理解」するということは、状況を単に知ることではなく、状況を秩序だてて、自己
の「生」と関連づけること。

(2)もうイギリス人、フランス人、ドイツ人ではなく、ヨーロッパ人になろう。
もうヨーロッパ人ではなく、人間になろう。

人間味あふれる人間になろう

ビクトル・ユゴ―

(3)「約束の地」は見果てぬ夢か

(4)敵は「ヨーロッパ社会経済モデル」の理念である「暖かい手をつなぐこと」を否定する
勢力である

図表 1
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まっていこうとしてきました。
　各国国民であるということをやめ、お互いに友
達じゃないか、お互いに友人じゃないか、ヨーロッ
パとしてまとまっていこう。世界の各地が地域で
まとまっていき、やがて世界が地域同士で互いに
結びついていこう。こういう思想に基づいている
とお考えいただければいいのではないかと思いま
す。ただ、このビクトル・ユゴーの理想、理念と
いうものが、下手をすると崩れつつあるのではな
いかと危惧されているのは皆さんもご存じのとお
りです。

台頭する国家主義、
ヨーロッパ社会経済モデルの危機

　ヨーロッパでは難民以前にすでに大量の移民が
入っており、貧困と格差が広がっていました。そ
こに難民が押し寄せることによって混乱に火がつ
いてしまっているわけです。国家を超えてまと
まっていこうという動きに対して台頭しているの
は、いずれの国でも国家主義です。もうじきイギ
リスでは選挙が行われますが、ＥＵを離脱するか
しないかという問題がギリシャだけではなく各国
で起き始めている。
　私が長年観察しておりますスウェーデンでも、
とんでもない事態が起こっています。昨年度につ
いて言えば、野党がつくった予算案を政府が執行
するという、わけのわからない状況になっている
わけです。それはなぜかというと、スウェーデン
民主党という政党がキャスティングボードを握っ
ているからです。スウェーデン民主党と言えば聞
こえはいいのですが、問題発言を承知で言えば、
この政党はネオナチに近い考え方を持っていま
す。デンマークはさらにすごい状態になっていま
す。各地で国家主義が台頭し始めているというの
がヨーロッパの状況です。
　こういうヨーロッパの現状を見ると、私たち日
本もいま曲がりなりにも持っている社会保障が崩
壊するのではないかと私は心配しています。なぜ
なら、社会保障を支えているのはヨーロッパ社会
経済モデルだからです。人間は一人一人で生きて
いるのではない、温かい手と手をつなぎ合って生

きている。国と国との関係も同じだ。隣国は友人
だ、仲間になろう。ソサエティはもともとソシア
ス、仲間を語源にしています。仲間としてまと
まっていこうとしてきたヨーロッパを根底から覆
して、社会保障が世界から消えていくのではない
かと心配をいたしております。
　ＥＵを見ていただければわかりますが、私たち
は仲間だということでＥＵをつくり、その後で通
貨を統一するのか、あるいはどういう政策を打っ
ていくのかを決めています。ところが、日本やア
メリカが結びつこうとすると、ＴＰＰを見ていた
だいてもわかりますが、仲間になると儲かるか儲
からないか、つまり金の切れ目が縁の切れ目とい
う結びつき方しかないのです。私たちは仲間じゃ
ないかと言って、仲間になって何をしようかとい
う発想をしているわけではありません。
　ヨーロッパ社会経済モデルという福祉や雇用を
重視しよう、そして仲間になっていこうというモ
デルが人間の歴史から消えるようなことになる
と、もう日本は真っ先にこれをやめると思います。
大きな歴史の転換点になるのではないかと考えて
います。

ホモエコノミクスの人間観を批判して
登場した財政学

　少々理屈っぽくなりますが、なぜ財政学が社会
保障を言い始めたのかということについてお話を
させていただきたいと思います。
　財政学は財政現象を対象とする科学ですが、先
ほども言いましたように、19 世紀後半にドイツ
で誕生いたしました（図表２）。いろいろ考え方
があるでしょうが、近代社会科学というものはア
ダム・スミスの『国富論』をもって始まると言っ
ていいかもしれません。アダム・スミスが教えて
いたのは経済学ではなく、道徳哲学という講座で
す。
　アダム・スミスが確立したのは、通常の表現で
はポリティカル・エコノミー、政治経済学と言わ
れている学問です。古典派の経済学と呼んでいた
だいても構いません。政治経済学という学問は、
人間は砂のように個別に分断されている存在とし
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て、ホモエコノミクスつまり自己利益を最大化す
る原理で行動していくものだという人間観を前提
にしています。
　ただ、これは急いでアダム・スミスのために言っ
ておかなければなりません。アダム・スミスは『国
富論』の中ではホモエコノミクスという人間観を
前提にしますが、他方で『道徳感情論』という本
では、そうではあるけれども人間は他者と共感し
合うと述べている。アダム・スミスは、こういう
共感と自己利益最大化という微妙なバランスのう
ちに人間を見ているということを覚えておいてい
ただければと思います。
　また、『国富論』を読んでいただければわかり
ますが、アダム・スミスはそもそも株式会社を認
めていません。株式会社というものは東インド会
社をもって始まりますが、『国富論』はその有限
責任の特権を与えられた東インド会社を中心とす
る重商主義に反論した本なのです。肯定するわけ
がない。
　アメリカもボストンティーパーティー事件を
きっかけに独立しているわけですから、株式会社

を認めるわけがありません。アメリカでは毎年、
その企業が公共の福祉のために貢献したことが認
められた場合に、州が有限責任の特権を与えたの
です。ところが、19 世紀の中ごろに南北戦争が
起きて、膨大な戦時利潤が企業に転がり込みま
す。リンカーンのあとを継いだ北軍の将軍グラン
ト、これはお酒の非常に好きな人で、買収に負け
て「ゴーイングコンサーン」、つまり１度有限責
任の特権を得たら、そのあとずっと特権を持って
いいと認めたのです。ロックフェラーやモルガン
といったアメリカの大企業は 19 世紀の後半にす
べて誕生しています。グラントのあとを継いだ大
統領は、「これはもはや人民の人民による人民の
ための政治ではない、法人の法人による法人のた
めの政治だ」と嘆いたぐらいです。
　さて、このようにアダム・スミスを一方的に評
価するわけにはいかなくて二面を持っているので
すが、このアダム・スミスが持っていた人間観の
うち、お互い共感し合う人間という見方を捨て
去ってしまうと、19 世紀の後半に新古典派と呼
ばれる経済学が誕生いたします。

２．社会科学としての財政学
(1) 財政現象を研究対象とする財政学は、19世紀後半にドイツで誕生する。

近代社会科学として誕生した「政治経済学（political economy）」が前提にしていた「ホ
モエコノミクス（Homo Economics）」に示される人間観を批判し、社会に埋め込まれてい
る人間として人間を把握する「社会学」がフランスで、ドイツで「財政学」が産声をあげ
る。

政治経済学 経済学

社会学

財政学

(2) 古典派経済学は1873年から始まる大不況で社会問題が深刻化すると、三つの経済
学の潮流に分岐していく。

（要素）市場による所得分配へのスタンス

新古典派 公正

マルクス主義 不公正として否定

財政学 修正すれば公正

社会政策学会に結集した

新歴史学派

図表 2
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　ただ、これもまた急いで注釈をつけておかなけ
ればいけません。メンガー、ワルラス、ジェヴォ
ンズといった新古典派と言われている経済学の
人々は社会主義者ですから、そもそも土地などの
生産要素について言えば私的所有を認めていない
のです。公有なのです。そこで、括弧はつけてお
かなければならないのですが、新古典派の経済学
が登場します。
　19 世紀後半にはそういう学問だけではなく、
アダム・スミスの人間観、つまり人間は自己利益
を最大化するのだという人間観に反論する社会科
学が登場いたします。まずフランスでコントに
よって社会学が登場します。人間というのは個別
的に生きているのではなく、温かい手と手をつな
ぎ合って生きている、家族とか地域社会とかさま
ざまな人間の結びつきをもって生きている。この
ような発想方法をした社会学が登場します。
　社会学の影響を受けながら、ドイツで財政学が
誕生いたします。財政学も同じような人間観を前
提にします。人間は温かい手、家族とか、コミュ
ニティとか、そういう人間と人間との絆、つまり
ネットワークの中でしか生きていない。１個の細
胞だけで存在しているのではなく多くの細胞が結
びついているように、手と手をつなぎ合って生き
ているという人間観に立脚をいたします。

市場による所得分配への
３つのスタンス

　つまり、私たち人間は、一方で競争原理に基づ
くような市場社会で生きているけれども、他方で
は人間と人間とが結びついて、お互いに他者が幸
福になるように、他者が不幸にならないようにと
願い合いながら家族やコミュニティなどを形成し
て生活をしている。
　市場社会とは市場が存在する社会ですが、ここ
で言う市場とは、人間がつくったものを取引する
生産物市場のことではなく、土地・労働・資本と
いった生産要素が生み出す要素サービスを取引す
る市場のことです。
　江戸時代には生産要素市場というものはありま
せん。生産要素である土地を売買することができ

るようになったのは、明治維新を経て近代社会に
なってからです。土地所有というものは江戸時代
にはありませんでした。例えば、私の勤めていた
大学は前田藩のものではないかと言われますが、
前田藩は土地を所有していません。前田藩はこれ
を売れないのです。安堵されているだけです。こ
れをわれわれは領有と呼んでいます。領有されて
いるだけで、所有ではありません。
　さて、そういう要素市場ができ上がると、生産
は市場の取引によって行われます。要素市場で取
引が行われているということは即、市場社会では
生産活動が行われているということを意味しま
す。他方で、私たちは生活の場においては、家族
をなし、コミュニティを形成しながら生活をして
います。
　つまり、市場社会では生産の場と生活の場が分
離していて、それを政府が強制力をもって統合し
ている。これは財政で統合します。「この土地は
私のものだ」という所有権を認めてもらうために
は、政府が「この土地は確かにあなたのものだ」
と所有権を設定する必要があります。
　政府はまた、生産活動が行われる前提条件、つ
まりインフラストラクチャーを整備します。これ
は生産の場に対する財政の重要な任務です。一方
で、生活の場に対しては、セーフティネットなど
の生活を支えていく仕組みを整備していくことに
なります。
　重要なポイントは図表２の（２）です。19 世
紀の後半になると貧困や格差などのさまざまな社
会問題が出てきました。市場社会では所得の分配
は要素市場が担います。要素市場の所得によって
生産物市場から生産物を得られるからです。そう
なると、この要素市場が行う所得分配は果たして
正義なのかどうかが問題になります。
　これに対する考え方から、３つの経済学が出て
きたと言っていいかもしれません。基本的に新古
典派は、市場が行われる所得分配は正義なのだ、
これは歪めるべきではないと発想します。それに
対して、そもそも生産要素に私的所有権をつけて、
それによって所得をつくり出していくなどという
ことは正義に反する。したがって、これは否定す
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るという考え方が出てきます。マルクス主義です。
また、財政学は、修正していけば正義になり得る
という考え方に立ちます。

社会保険が誕生してきた歴史的経緯

　ではなぜ修正していかなければならないと考え
るのか。
　19 世紀の後半に社会保障制度が確立します。
ドイツ財政学を大成したと言われるアドフル・ワ
グナーの思想を背後理念としながら、プロイセン
の鉄血宰相ビスマルクは 1883 年から 1888 年に
かけて社会保険三法を成立させます。社会保障制
度が世界で初めて生まれました（図表３）。
　このうち疾病保険は、労働者の共済活動が始ま
りでした。病気になって賃金を稼げなくなったら
困るので、労働組合が共済活動として疾病保険を
やっていた。これをビスマルクは、国家の転覆を
図るような不健全な労働組合を抑制するために
も、労働組合をサポートして社会保障を充実させ
ることによって国家を統合しなければいけないと

考え、強制加入の疾病保険をつくり出すわけです。
したがって、ドイツの 19 世紀に生まれた社会保
険は、もともと生産の場で労働者たちが共済活動
として連帯していたものを、社会化するというか、
社会保険化したものです。
　ただ、年金だけは違っていました。年金は、ビ
スマルクが国民を統合するためにつくろうとしま
した。労働組合の自発的な協力を下敷きに社会保
険をつくろうとすると、農民がいつも外れてしま
う。農民の扱いが非常に困るわけです。そこでビ
スマルクは、年金については保険料ではなく、た
ばこ専売の益金で運営しようとした。ところが、
たばこ専売事業は議会で否決されてしまいます。
結局は、年金も疾病保険と同じように労使折半で
負担し合う方式になりました。「この年金保険は
取り間違えられた醜い赤ん坊だ」とビスマルクは
嘆いています。
　先ほど言いましたように、政府の任務というの
は市場社会では所有権を設定し、それを保護する
ことです。そのような社会の秩序が乱れたときに

３．社会政策と財政学

(1) 社会政策による社会問題の解消を唱える財政学、とりわけ財政学の大成者ワグナー
の財政学を背後理念としながら、プロイセンの鉄血宰相ビスマルクは、1883年から
1888年にかけて、社会保険三法を成立させ、社会保険が世界で初めて導入されるよう
になる。

(2) ワグナーは「市民時代」から「社会時代」になると、「鎮圧主義」から「予防主義」へと転
換しなければならず、政府機能は「法律または権力目的」を「専一的」に実現するので

はなく、「文化および福祉目的」の領域へと拡大させていく必要があると唱える。

⇒「国家活動膨張の法則」

＊「小さな政府」か「大きな政府」かの基準は、政府機能の大きさであって、財政規

模の大きさではない。

(3) ワグナーの「文化および福祉目的」への政府機能拡大の主張は、「自由競争システ
ム」などの拡張によって、社会システムにおける共同作業や相互扶助が弱まると、疾
病、老齢などの家族だけでは対応不可能なリスクから、家族破綻を防御できなくなる。
そればかりか、共同体の構成員として共有しなければならない価値や信念を培養する
こと（教育機能）が不可能となり、共同体的人間関係が劣化していくことへの対応とし
て考えられている。

⇒「社会的統合」の弛緩

図表 3
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は、これまでのチープ・ガバメント、安い政府、
夜警国家と言われているような国家では、乱れて
きたら鎮圧するというやり方でした。しかし、ワ
グナーは、これからはそもそも社会の秩序が乱れ
ることを予防しなければならない、あふれ出して
いる社会問題を予防するという方向に進まなけれ
ばならないとして、文化活動や福祉目的の活動を
重視した。つまり、これまでの小さな政府のよう
な鎮圧主義ではなく、予防主義に転じていかなけ
ればいけないのだと言い始めます。それまで社会
がやってきたこと、家族やコミュニティの内部で
助け合ってやってきたことを社会化して、秩序の
安定を図ろうという発想方法をし始めているとい
うことです。
　社会システムとあるのは、共同体、生活の場だ
と考えてください。家族とかコミュニティとかで
社会をなして生活をしている場で、無償労働とし
ての共同作業や相互扶助によって助け合ってき
た。しかし、これらが市場関係にどんどん置きか
えられていくと、共同作業や相互扶助が弱まって
いって、疾病や老齢といった問題に対して家族だ
けでは対応不可能になってしまう。さらにはコ
ミュニティでも防御できなくなっているので、こ
れを強制化していこう、社会化していこうという
発想方法です。こうしないと社会的統合がとれな
いということを教えているわけです。
　私は年金に責任を持っております。昨年 11 月
30 日、これは「いいみらい」と読むらしいので
すが、年金の日をつくりました。集会がありまし
て、このような話をいたしました。現在、先進諸
国が年金財政で苦しんでいる理由のひとつは、第
２次世界大戦後の高度成長、つまり重化学工業化
がいずれの国でも頭打ちになって、経済成長が行
き詰まっているからです。加えて、人口構造が大
きく変化した。さらにもうひとつ重要なのは、年
金や疾病などの社会保障制度というものが家族や
コミュニティが担っていた行為を社会化したもの
だという原則を忘れ始めたということです。
　お年寄りの扶養あるいは子供の養育というもの
は、市場原理を働かせて購買力において財・サー
ビスを分配していたら人間は生きていけませんの

で、市場原理は入らずに家族の中で世代間の扶養
をやってきたわけです。家族の中の世代間連帯に
基づいて、人間という種の命の鎖をつなぎ合って
生きていこうとしてきた。その命の鎖を社会化し
たのが年金なのだという事実を忘れ始めた。これ
が機能障害を起こしている重要な原因ではないか
と私は考えております。

財政の運営原則は
企業や家計とは異なる

　さて、このような考え方に基づいて財政学はで
き上がってくるのですが、財政学の立場から言う
と、財政の運営原則は、市場経済における主体で
ある企業や家計などとは全く違った原則となりま
す（図表４）。
　企業とか家計などは、個別経済の主体です。民
間の個別経済の運営は企業でも家計でも収入がま
ず決まって、その後支出を決めるわけです。なぜ
なら、収入を市場が決めてくれるからです。企業
であれば売り上げで決まりますし、家計であれば
収入は労働市場が決めてくれます。収入が決まる
と、ではこれを設備投資に使うのか、賃金に使う
のかということになる。家計であれば教育に使う
のか、食費に使うのかというふうに、後で支出が
決まってきます。
　財政は全く違います。財政は私たちが民主的な
政治過程で決めますので、どういう税金をどれだ
け徴収するのかをあらかじめ決めようとしても、
決めようがないのです。まず私たちが、どのよう
な財政支出をどのくらい出すのかを先に決めない
と、税金がどれだけ必要かということが決まって
こない。
　ところが日本では、収入の範囲内でやるのが企
業でも家計でも常識なのに、この原則を踏みに
じっているから国の財政が破綻するのだと説明さ
れるわけですね。もう日本人は骨の髄までこのよ
うに教え込まれている。
　どうして日本でそのような説明がされるのかと
いえば、世界の中で日本だけが一年税主義ではな
く、永久税主義を採っているからです。毎年、法
律を成立させて租税を決定するのを一年税主義と
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いいます。日本の場合には永久税主義ですから、
租税法がある限り納税義務が続く。日本だけが予
算は法ではないという方向性をとっているので
す。どこの国でも予算は法です。アメリカなんて
極端ですから、歳入法、歳出法と法律で決められ
ますが、この決定権は行政府にはありません。議
会が決定します。
　なぜ予算は法ではないという方向性をとるの
か。戦前の日本では法律と同じ効果を持つ勅令が
出ていました。これはドイツのプロイセンから学
んだわけですが、プロイセンでは法律と同じ効果
を持つ勅令を出すわけです。勅令事項と同じ効果
を予算が法律として出してしまうと、後方優先に
よって後の法律が優先されますので、勅令で出さ
れた内容を予算が認めないという事態が起こりう
る。そこで、予算を法の下に置いた。予算は法律
と違って簡単に決められるという方向性をとって
いるので、一年税主義になってしまっているので
す。

社会保険は民間保険とは異なり
等価原則に基づく

　この財政の原則に基づいて、どのように医療保
障、つまり社会保障としての医療を運営していく
か。皆さんご存じのとおり、医療サービスを提供
する方式については、保険方式か税方式かでさま
ざまな議論があります。イギリスでは、第２次世
界大戦中のレポートに基づいて全部税金でやるこ
とになっていますし、スウェーデンも全部税金で
やることになっています。デンマークなどは年金
まで税金です。
　財政学がこれをどう整理するかというと、対価
原則と等価原則と書きました（図表５）。市場は
対価原則です。貨幣が一方で流れると、同じ価値
の財やサービスが流れる。あるいは貨幣が流れる
場合もある。しかし、財政ではこの原理は否定さ
れます。任務が違うからです。対価原則ではなく、
税負担全体と公共サービスの支出全体がイコール
になる等価原則です。
　したがって、間違えてはいけないのは、財政学
では社会保険も財政でやる以上は対価原則には立

４．財政の運営原則

(1) 私的経済は「量入制出」の原則、財政は「量出制入」の原則
(2) 市場社会は「お金儲けをしてよい経済」と、「お金儲けをしてはいけない経済」とから形
成されている。財政は民主主義で運営される「お金儲けをしてはいけない経済」である。

(3) 私的経済の主体である企業も家計も、「量入制出」の原則で運営される。「収入」を市
場が決定するからである。

しかし、社会の構成員の共同意志決定で運営される財政は、「量出制入」の原則で

運営される。どのような公共サービスを提供するかという支出を決めない限り、共同意
志決定の過程では収入の決めようがないからである。

＊永久税主義と一年税主義

日本では財政も「量出制入」の原則にもとづくと理解されているのは、日本が永

久税主義を採っているからである。

それは予算を法の下位に位置づける「予算は法ではない」という法構成を、帝国

憲法から継承しているからである。

図表 4
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脚しません。社会保険というものは民間の保険で
はありません。社会保険には保険原理が成り立ち
ません。先ほど火災保険のお話がありましたが、
保険というのは市場原理とはいえ等価原則です
ね。単純に言ってしまえば、保険料全体と給付全
体でイコールになっていて、対価原則のように個
別には結びつかない。個別に結びつくのならば火
災保険など運営する必要はないわけですから、結
びつかないわけです。
　では、なぜそれを市場に乗せられるのか。市場
原理に乗せるために、私的保険では保険原理を使
うわけです。つまり、リスクに応じて負担させる。
リスク計算をして、リスクに応じて負担させるこ
とによって、等価原則で運営するものをどうにか
市場に乗せようとするわけです。仮に保険が対価
原則だとすると、お金を払って病気にならないの
は損だからわざと病気になるとか、火災保険の給
付を受けるために自分の家に火をつけようかと
か、そんな奇妙な話になってしまうわけです。そ
ういう原則ではありません。これははっきり認識
しておいてください。財政学ではそう考えるのだ
ということです。
　介護保険や医療保険には、下手をすると民間の
保険原理であるリスク原理が入ってくるのです。

「40 歳以上はリスクが大きいから、保険料を払っ
てね」とか、「65 歳になるともっとリスクが高ま
るから、もっと払ってね」とかになるわけですが、
これは社会保険の原則ではありません。医療も同
じことですよ。下手をすると、どんどんこの原理
が入ってこようとしますから。

社会保険と租税の違いは無償性の有無

　租税と社会保険負担はどう違うのでしょうか。
税金には３つの条件が必要です。市場を動く貨幣
について３つの条件があったときに、私たちは租
税といいます（図表５）。
　一つは強制性です。市場では対価原則ですから、
貨幣が流れれば必ず反対給付が流れますし、市場
では貨幣を出すか出さないかはその人の自由で
す。ところが、租税というのは強制性をもち、貨
幣が強制的に流れて動いていきます。
　もう一つは無償性です。無償性というのは何の
対価もなくということです。反対給付の請求権が
ないのです。市場であれば反対給付の請求権があ
りますね。「これだけお金を出したのだから、ちゃ
んと等価のものをリターンしてくれ」と言えるの
ですが、租税では言えません。
　最後の一つは収入性です。租税は財政収入を目

５．「分かち合い」の仕組みとしての財政

(1) 対価原則と等価原則
市場＝対価原則（個別報償原理）

財政＝等価原則（一般報償原理）

社会保険は「保険」ではないので等価原則にもとづく

「保険」は対価原則にもとづかせるためにリスクに応じて負担する

(2) 租税と社会保険負担
・租税は三つの条件を必要とする貨幣給付

①強制性

②無償性

③収入性

・社会保障負担は無償性を外す。つまり、反対給付の請求権がない

図表 5
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的として課税されます。
　したがって、交通違反の罰則金は強制的にとら
れて、何の対価もないのですが、収入を目的とし
ていないので税とは言わないのです。科料ですね。
あるいは、無償性を消して反対給付の請求権を認
めたらどうなるか。「お金を出しますので、戸籍
や住民票をください」。これは税ではなく、手数
料ですね。「公共施設である体育館を使わせてく
ださい」と言ったときには、お金を払えば請求権
がありますから、使用料と呼んで租税とは区分し
ます。
　社会保険料と租税を比較しますと、社会保険料
は税と同じように強制的にとられます。収入を目
的としますので、そこも同じです。どこが違うの
か。無償性です。本来であれば、保険を使うと、「あ
なた保険料払っていないでしょう。払っていない
と年金もらえませんよ」と言えます。年金の保険
料を支払っていなければ年金はもらえない。保険
料の考え方はそういうことです。この無償性とい
う点が、社会保険と租税との違いです。

市場で提供するか、
公共サービスで提供するか

　では、どういうものを税にし、どういうものを
料金、手数料、使用料にし、どういうものを市場
でやるのか。これは、スウェーデンの中学校２年
生の教科書です（図表６）。
　簡単に言ってしまえば、何を市場で提供し、何
を公共サービスとするのか。その公共サービスは
税でやるのか、料金でやるのかといったことは社
会の構成員が決めることです。財政、パブリック・
ファイナンスのパブリックとは、すべての社会の
構成員を差別しないということです。民主主義に
基づいてやりますので、社会の構成員の共同意思
決定で決めます。
　スウェーデンの教科書はこう教えています。「意
見１」のところを見てください。コミューン税と
いうのは地方税だと思ってください。これを減税
したいと言っているわけですね。「税金の軽減は
人々の選択の自由を拡大する」とあります。「意
見２」は、「それは絶対にだめだ。それはサービ

スの低下をもたらすだけだ」として、減税に反対
するのは、「より多くの保育園、より良い学校給食、
障害者にも利用しやすい」、つまりバリアフリー
のまちづくりを目指しているからだと言っていま
す。
　「意見３」は、「私たちは税金を引き下げるかわ
りに料金の引き上げをします。そのほうが公正だ
から」と言います。これは正義の原則が重視され
るからです。「電気や水を浪費している者よりも
節約している者のほうが少なく支払うことになる
から」としています。「意見４」は、「われわれは
いたずらな料金値上げはしない。それは高額所得
者を利するだけだ」として、料金を引き上げるか
わりに増税することが大多数の者、子供のいる家
族、年金者にとってベストだと言っています。
　スウェーデンの教科書は、どれが正しいかを子
供たちに考えさせます。「課題」のところを見て
ください。「税か料金か、あなたは上に述べられ
た４つの意見のうち、どれに賛成しますか」と聞
いています。どの方式でいくのか、料金でいくの
か、税でいくのか、それとも市場に任せてしまう
のか、それぞれの社会で決めればいいわけです。

「基礎的ニーズ」か「欲望」か、
それとも「グレー」なのか

　具体的に決める際には、「基礎的なニーズ」か
「欲望」か「グレー」かが問われます（図表７）。
基礎的なニーズとは、人間が生存していくために
欠けてはならない部分のことです。これは、それ
ぞれの社会や歴史的な背景によって変わってきま
す。ただ、欠けているところが埋まるとそのニー
ズは満たされるという点がポイントです。それに
対して、ニーズを超えて膨れ上がっていく欲望に
は限りがありません。子供たちに次のように考え
させています。
　「公共部門か民間部門か」のところで、映画館
のほうが水泳プールよりも料金が高いのは、映画
館の料金は市場原理によって決まるからだと述べ
ています。ところが、プールのほうは補助料金な
ので、実際の料金の大半をコミューン、市町村が
支払っていると説明しています。
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　このように子供たちに説明した上で、右ページ
を見てください。一部の人々の意見として、「補
助料金など全部やめてしまえ、皆民間に任せれば
いい。もしそうなれば、コミューン、市町村に
とっては安上がりとなって、プールの管理もよく
なるはずだ」と紹介します。また、「それは間違
いだ。もしも何もかもが民間で運営されるように
なれば、不公平が拡大し、住民の影響力は減少す
る」という他の人々の意見も紹介します。
　あるサービスを公共サービスとして税方式で行
くのか、料金方式で徴収するのか、それとも市場
に任せるのかを判断するには、社会がこのサービ
スをニーズと捉えるのか、それとも欲望と見なす
のかの問題です。ここでは、映画は欲望だと言っ
ている。貧乏人は見られないけれども、金持ちは
いくらでも映画を見ることができる。プールはど
うなのか。スウェーデンでは一般に、水泳とス
キーは健康のために絶対に必要だと考えられてい
ます。したがって、プールで泳ぐのは欲望ではな
い、けれども泳がなければ生きていけないわけで

もないからグレーだ。グレーだったら、一部料金
をとって、あとは租税で補助していくというやり
方でいいでしょうかと子供たちに尋ねているわけ
ですね。

日本では医療は基礎的ニーズとは
考えられていない

　ここは重要な点です。医療についても同じこと
を考えていただきたい。私たちの社会にとって、
医療サービスは欲望なのか、グレーなのか、それ
とも基礎的なニーズなのか。市場原理に任せて配
分すると、市場社会では要素市場で所得分配が決
まりますので、購買力によって配られることを意
味します。単純に言えば、お金持ちには多く配り、
貧しい人には配りませんとなる。そういう配り方
を肯定するのかということです。
　医療は私たちの社会にとってニーズなのか欲望
なのか。これは、すべての社会の構成員の共同意
思決定で決めるわけですが、スウェーデンでは、
医療は「悲しみを分かち合う」制度とされていま

６．「市場」か「税」か「料金」か

出所：『あなた自身の社会』―スウェーデンの中学教科書―,ｱｰﾈ･ﾘﾝﾄﾞｸｳｨｽﾄ，ﾔﾝｳｪｽﾃﾙ著，川上邦夫訳，1997，新評論

図表 6
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す（図表８）。医療や教育、福祉などの社会サー
ビス、ソーシャルサービスのことをスウェーデン
ではオムソーリと言います。オムソーリというの
は悲しみの分かち合いという意味です。医療は果
たして、悲しみを分かち合うためにあるのか。使
命を忘れると医療費を抑制するという原理が働き
ます。
　このところ日本がやってきたのはこういうこと
です。高齢化が進展して医療費が膨張している。
医療費に関しては、医療保険財政は限界がきてお
り、さらに税金が投じられている。こうした状況
で日本では、患者負担を引き上げるという方向に
進んできた。患者負担は市場原理に基づいて配ら
れることになります。市場原理の要素を入れてい
こうというわけですから、医療は少なくとも欲望
ないしはグレーだと考えられている。私たちに
とって医療とは基礎的なニーズではない。欠けて
もいいのだというふうに考えられているというこ
とです。
　1980 年代から医療費の負担削減が追求されて

います。医療費負担削減といっても国費負担の削
減が目的ですから、要するに租税を入れ込むのを
やめろという話なのです。社会的入院が増加して
いる、それから高齢者が豊かになっているからと
いう理屈です。確かに日本では高齢者は富を持っ
ていますが、ただし高齢者間の富の格差は大きい
のです。
　老人保健法、介護保険法、高齢者医療保険法、
これらは基本的には高齢者の医療というものを分
断しようとする動きです。

現金からサービスへ転換し、
再分配のパラドクスを避ける

　生活保護などの公的扶助は、手厚くすれば手厚
くするほど、格差と貧困があふれ出るのです。こ
れを「再分配のパラドクス」と言います。豊かな
人から貧しい人に金を回すと、一見すると所得再
分配が効いて格差が是正されると思われるかもし
れませんが、うそです。生活保護、公的扶助の高
い国はイギリスとアメリカです。低いのはスカン

７．「基礎的ニーズ」か「欲望」か「グレー」か

出所：『あなた自身の社会』―スウェーデンの中学教科書―,ｱｰﾈ･ﾘﾝﾄﾞｸｳｨｽﾄ，ﾔﾝｳｪｽﾃﾙ著，川上邦夫訳，1997，新評論

図表 7
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ジナビア諸国です。イギリスとアメリカでは格差
や貧困があふれ出ているのです。
　公的扶助を手厚くするよりも、途中て落ちてく
るのをとめなければいけません。貧困、生活困窮
に陥るのにはさまざまな要因があります。病気に
なってしまったとか、精神障害を起こしてしまっ
たとか、いろいろな理由で落ちてくるので、単純
に金だけで受け止めようとしても、皆そこに落ち
込んでしまうわけです。
　もうひとつ重要なのは、現金給付をすると擬態
が働きます。不正が働くのです。日本だと現金給
付が多くて、しかも戸籍や住民票が発達していま
すので、生きているふりをして現金給付をもらう
人さえいるのです。あれは現金だからだませるの
です。サービス給付であれば、「おじいさんを連
れていらっしゃい。私たちが面倒見ますから」と
言われたらできません。サービス給付のいいとこ
ろは擬態などの不正が働かない点です。病気のふ
りをして入院しても、おもしろくも何ともないの
です。

　再分配のパラドクスを避けるためには、現金か
らなるべくサービスにかえていったほうがいい。
対人社会サービスを重視していくことが重要で、
世界の国々はそういう方向を目指しています。

ヨーロッパではサービス給付を増やす
ために付加価値税を上げた

　図表９を見てください。第２次世界大戦後、世
界の国々が福祉国家を目指しました。ヨーロッパ
社会経済モデルを受け入れたと言っていいかもし
れません。そのために、所得再分配に適している
ような、つまり高額所得や資本所得に課税される
ような所得税、法人税中心の税制をつくり上げて
きました。先進国はどこでもつくり上げてきたの
です。ところが、1973 年の石油ショック以降、
この所得再分配の方式に限界が見え始めた。その
ときにヨーロッパは、現金給付をこれ以上やるの
ではなく、サービス給付を増やしていこう。その
財源を確保するために付加価値税を上げていこう
とするわけです。

８．医療の使命を見失うな
(1) すべての社会の構成員の共同意思決定のもとに「悲しみを分かち合う」制度
を創り出すことが改革目的

(2) 使命を忘れた医療費抑制の論理
高齢化進展 医療費膨張 医療保険財政の限界 患者負担引き上げ

保険料

租税

医療を「グレー」ないし「欲望」と考える

「コモンズ」の悲劇

(3) 1980年代から医療費負担削減の追求

・医療抑制＝国費負担削減

社会的入院増加、高齢者富裕論

・老人保健法、介護保険導入、高齢者医療保険

医療機関の機能分化、医療と介護

図表 8
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　右側がＯＥＣＤです。これはいろいろな国が
入っているので、平均をとってもあまり意味がな
いと言われますが、ヨーロッパの先進国だけに限
ればさらに明確に出ます。見ていただくとわかり
ますが、所得税や法人税を減税しないで、消費税
を上げていくのです。だからこそ、福祉や医療、
教育などのサービスを充実できるのです。公共事
業は債権でもできますが、対人社会サービスは基
本的に租税でやるしかないのですから。
　日本を見ていただきましょうか。左側です。日
本が福祉国家を目指し始めるのは 1973 年、昭和
48 年です。「福祉元年」と呼ばれました。一番上
の黄色点線の租税負担率は、日本が福祉国家を目
指したこの年からぱっと上がります。ところが、
1990 年代になるともう減税です。所得税、法人
税の大減税を打っていくわけです。この減税した
分の財源を調達するために消費税を入れているの
です。ヨーロッパとは全く違います。
　ヨーロッパの場合には、所得税や法人税に限界
が来たから、付加価値税で底上げしてサービスを

増やそうとしてきた。付加価値税は水平的再分配
なので、同じ所得であっても病気になる人となら
ない人では経済力が違うだろうということで、再
分配していくわけです。そういう方向にかじを
切ってきた。実際、経済力は所得だけではつかめ
ませんから、所得税や法人税には限界があります。
クロヨン、トーゴーサンピンと言われるように所
得の捕捉率にもばらつきがある。こういう所得税
などの問題を消費税で補っていく。税負担を上げ
て、その分を対人社会サービスに回してきました。

民主主義を支える
仲間意識そのものが重要

　先ほども申し上げましたが、協力原理というの
は人間が利己的か利他的かどうかは問いません。
誰かが失敗すれば自分も失敗するという原理です
から、利他的な行為を相互遂行することだけを決
めればいいのです。
　重要なのは、私たちは仲間だという仲間意識で
す（図表 10）。家族の中を考えてみてください。

９．所得再分配機能を補強する所得税補強戦略

図表 9
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家族の中では、誰もが不幸にならないということ
を願い合っている。家族の中の対立は親和的な対
立です。父親と子供が議論しても、「いや、お父
さんはあんなことを言うけれども、自分が不幸に
ならないということを願って言ってくれているん
だ」という確信があれば、思いのたけの議論がで
きる。そういう確信が民主主義を支えるのです。
そういう仲間意識に支えられた安心が重要なので
す。
　ちょっと不穏当な発言ですが、私は年金を
100 年後まで保障できるかどうかはわかりませ
ん。100 年前を考えてみてください。明治から
大正へという時代に、100 年後まで保障すると
言われているようなものです。それよりも重要な
のは、予期しない出来事が起こるかもしれないけ
れども、社会の全体で互いに労働能力を失った高
齢者を支え合っていく、まだ労働能力のない子供
たちを育てていくことです。そういう仲間意識そ
のものが重要なのだと考えれば、医療がニーズな
のか欲望なのかはおのずと結論が出るわけです。
日本では医療費の削減ばかりが言われますが、誰
もが知っているように、医療を市場原理から外し

た国のほうが医療費は少ないのです。
　スウェーデンでは自分で食事をとれなくなると
延命措置をすべて外してしまうから医療費が安い
のだと言われていたので、この間そのことをス
ウェーデン大使館に聞いたのです。「本当ですよ」
という返事でした。これを「スカンジナビアン・
パラドクス」と呼ぶそうです。生きるためにあれ
だけ寛容に医療費を使う国が、なぜ終末期医療に
わずかなお金しか出さないのか。この問題には宗
教が絡むそうです。一般に新教国は旧教国よりも
終末期医療に熱心なのだそうです。スウェーデン
は新教国であるにもかかわらず、旧教国であるイ
タリアと同じぐらい終末期医療に取り組んでいな
いということで非難されている。死生観をめぐっ
てかんかんがくがくの議論をしている。しかし、
医療費という観点からは議論されてはいないので
す。
　社会保障としての医療をどう考えるのか。財政
学のほうからのアプローチも入れて、お考えいた
だければと思います。
　ご清聴どうもありがとうございました。

10．「分かち合い」としての協力原理

「仲間意識」

＝「互いに誰もが不幸にならないことを願い、

互いに誰もが幸福になることを願い合っている」という確信

民主主義を支える「親和的対立」と「親和的論争」

＝「仲間意識」を基盤にした対立と論争

「仲間意識」＝「安心」

(3)社会保障動揺の原因

(1)医療、教育、福祉という社会サービス＝オムソーリ⇒悲しみの「分かち合い」

(2) 「分かち合い」を支える「仲間意識」

経済成長の鈍化、人口構造の変化よりも「分かち合い」という「仲間意識」の喪失

図表 10
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社会保障と市場の原理

八田　達夫 原　　丈人 神野　直彦 

石川　広己 中川　俊男 
横倉　義武 

（公益財団法人
アジア成長研究所所長）

 （デフタ パートナーズ グループ会長、
アライアンス・フォーラム財団（国連経済社

会理事会特別諮問非政府機関）代表理事、
内閣府本府参与）

（東京大学名誉教授）

（日本医師会常任理事）（日本医師会副会長）

（日本医師会会長）

パネリスト

司会・座長 司会・座長
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石川　ご講演を賜りました３人の先生方に横倉会
長が加わりまして、パネルディスカッションを始
めさせていただきます。時間の都合で、会場の皆
さんからの質問をお受けすることはできませんの
で、ご了解ください。それでは、司会を中川副会
長にお願いしたいと思います。
中川　それでは、司会をさせていただきます。
まず、３人の先生方の講演について、横倉会長か
ら感想とご意見をいただきたいと思います。よろ
しくお願いいたします。

夢のある未来を
どうバトンタッチしていくかが重要

横倉　社会保障と市場ということで、３人の先生
のお話をお伺いしました。それぞれ明確な示唆を
与えていただいたと思っております。
　八田先生は、市場と政府の役割分担を明確に線
引きして議論をすべきであるということでありま
した。明確な線引きという面では、医療財源の確
保においても難しさがあります。医療費は税金と
保険料と自己負担という３つの財源から成り立つ
わけですが、保険料と税金をどういう割合で投じ
るべきかという議論になりますと、国の財政は厳
しいのでどうしても税金は抑制圧力が強くなりま
す。最近では、保険料分も企業負担をできるだけ
少なくしたいという抑制が強まっておりまして、

なかなか厳しいという印象をもっております。
　原先生は非常に夢のあるお話をされました。特
に印象に残ったのは、天寿を全うする直前まで健
康であることを実現することが医療の使命であろ
うということです。本当にその通りだろうと思い
ます。医療の使命を実現するために、医療に携わ
る者として今後どういうことをしていけばよいの
か考える必要があると思いました。
　神野先生にはいつもお話をお伺いしております
が、本日は現金給付に比較した現物給付のよさに
ついて教えていただきました。先日、神野先生の
お弟子さんの話を聞く機会がありましたが、必要
なサービスを必要な時期に適切に受けられるよう
な体制をつくることによって格差社会をなくして
いくべきであるというお話でした。
　いま、閉塞感を覚えかねない国の状況において、
そのようなサービスを実現することによって国民
に夢のある将来を描いて見せる、これは政治の役
割のひとつでもあると思います。医療においては、
われわれがどういうことを次の世代へ夢としてバ
トンタッチしていけるのか、こういうことを考え
ていくことが重要であろうという印象を非常に強
く持ちました。
中川　ありがとうございます。
　本日の３人の先生方は、日本医師会と考え方が
必ずしも同じ方ばかりではありません。いろいろ
な先生方のお話を聞いて、われわれはどのように

横倉　義武（日本医師会会長）

石川　広己（日本医師会常任理事）
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理解すべきなのかを明確にしたいということが大
きな目的です。
　八田先生は、医療において市場と国の役割分担
を明確に線引きすべきだとおっしゃいました。先
生の資料の効率的な状況というところで、「ある
人の生活水準を引き上げるためには、必ずほかの
誰かの生活水準を引き下げなくてはならない」状
況が効率的な状況であるとなっています。この効
率化を繰り返すことによって、最終的に社会は豊
かになるのだとおっしゃったと思います。
　一方で原先生は、アメリカン航空の話を出して、
非常にわかりやすかったと思いますが、従業員の
給料を 340 億円削減して役員報酬 200 億円受け
取った、それが株主から見ると企業価値を高めた
のだと。しかし、結果的にどうなんだというお話
がありました。
　これはまったく逆の感覚ではないかと感じまし
た。市場原理の本場にいる原先生がそういう市場
に対して非常に批判的で、八田先生はまた逆とい
うことで非常に興味深かったのですが、神野先生
の最後のおまとめで、医療というのは欲望ではな
いニーズなのだと、共感、悲しみの分かち合いが
大事なのだという、ちょうどバランスのとれたご
講演を聞いたと思います。このことについて、３
先生から追加のご発言があれば、一言ずつお願い
したいと思います。

100 年バランス方式の保持は
まさに「分かち合い」

八田　私と神野先生のお話は一見違うように見え
ますが、実はそうでもないということをご説明し
ようと思います。
　神野先生は、分かち合いは社会保障の原理であ
る、協力原理というものが重要だといわれるわけ
です。私はこれに賛成です。実は、分かち合いと
いう言葉で何を意味するかを明確化しようとした
のが私の話です。
　第１に、所得の再分配政策は、社会保障の大き
な柱です。これは分かち合いの最重要課題だと思
います。しかし、政府が市場に介入して再分配す

べき理由は、単にかわいそうだという理由以上に、
先ほど述べたとおり、保険の役割や、外部不経済
の予防などの理由があります。この事を認識して
おくことは、後で述べるように、不必要な再分配
を防げるのに役立ちます。
　第２に、社会保障のもう一つの柱である社会保
険の目的は、逆選択の防止であるということを申
し上げました。逆選択は情報の非対称性が生み出
す市場の失敗の一ケースです。
　医療保険に関しては、ボストンの美容師さんの
ようにならないように、国が市場に介入して、加
入を強制しなければなりません。公的年金の目的
も逆選択の防止ですから、この目的も世代間の分
かち合いではなく、世代内の人たちの間の分かち
合いです。この仕組みがあれば、家族に負担をか
けずに自分の老後を過ごすことが出来ます。こう
いう仕組みがなかったから、戦前は子供に頼らざ
るを得ない人もいたのです。
　社会保険によって、国民全員を保険に強制的に
加入させることが分かち合いです。しかし社会保
険の根拠が情報の非対称性にあることを認識する
と、全員加入によって逆選択を取り除いたあとの
社会保険の保険料は、市場保険料の水準に設定す
ることが、効率な資源配分を達成するということ
が分かります。
　社会保障の第一の柱である高所得者から低所得
者への再分配政策は、社会保険とは別の政策手段

中川 俊男（日本医師会副会長）
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できちんと公平にやれば良いのです。
　この観点からは、公的年金の給付や保険料の規
模は、結局国が裁量で決める必要がありますが、
設計・運用は、民間年金のように積立方式でなさ
れるべきでした。したがって､ 強制保険の給付に
マッチした保険料は市場収益率に基づいて決める
べきだと思います。これからは、保険料などを出
来る範囲でそれに近づけていく必要があります。
　いまの年金のシステムは、一応 100 年で財政
収支が合うように保険料や給付率を計算するシス
テムです。その間には、人口も変化するし、イン
フレもあるだろう。いろいろなことがある。その
たびにその後の 100 年間で財政収支が合うよう
に計算し直そうというシステムです。賦課方式と
比べると積立方式に随分近づけたシステムです。
　医療保険も、老後の給付が多いので、元来は積
立方式にすべきです。その近似として、今の公的
年金のシステムを参考にすることは大いに考えら
れます。そうすれば、この保険も世代内の分かち
合い制度にすることができます。
　第３に、賦課方式初代の受給者への大盤振る舞
いに対する負担を、数世代で分かち合って担わな
ければなりません。
　大盤振る舞いを受けた次の世代だけが過去の大
盤振る舞いをすべて負担すべきではありません。
100 年ぐらいかけて各世代で公平に分担すべき
でしょう。現在の日本の年金システムにはこう

やって負担する仕組みが組み込まれています。こ
の仕組みをきちんと保持していくことが、まさに
分かち合い、協力原理そのものではないかと思い
ます。
　この意味で、社会保障は分かち合いであると思
います。しかし分かち合いという言葉で何を意味
するかを明確化しておくことは重要です。家族は
昔からお互いに全部分かち合うのだから、世代間
の所得の再分配は当然であり、公的年金は賦課方
式であるべきだと言うことにはなりません。
　戦前は、寿命が短いから、それほど迷惑をかけ
ずに子供に頼れました。それでも人々は、老後の
ために貸家を持つなど、自分でやれることはやり
ました。さらに、家督を譲る場合には自分の生活
の原資を子供に渡して、その代わりに老後の面倒
を見てもらうという、家族内の介護保険のような
取引もありました。子供がいない人は、自分で老
後生活できるように、若いときに、誰かの面倒を
見ることもありました。時には養子縁組もしまし
た。
　昔は自分が親の老後の面倒を見たからという理
由で、自分の老後の生活を何もかにも子供達に
頼っていたというわけではありません。自分の消
費を切り詰めて、老後のために貸家を持つなり、
若い人に代償を払うなりの保険投資もしていたの
です。
　公的年金は、民間年金の逆選択を除去したもの
だと考えると、公的年金の保険率や給付率を市場
収益率に基づいたものにすることによって、効率
的な資源配分と整合的になります。賦課方式は採
用すべきでないということになります。
　ところで、神野先生は、先ほどプールと映画の
どちらがよいかは、基礎的なニーズがあるのか否
かの基準に基づいて、政府が決めるのだと仰いま
したが、私は納得できません。プールに行かなく
てもいいから映画を見たいという人は山ほどいる
わけです。たばこを好きな人もいれば嫌いな人も
いるのと全く同じことです。どちらかに基礎的な
ニーズがあるのかは最終的には個人の判断に任せ
るべきことであります。集団で決めるべきもので
はありません。

八田　達夫（公益財団法人アジア成長研究所所長）
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　政府が供給すべきか否かの基準は、公共性があ
るか否かです。橋や灯台や国防のように、ひとつ
つくっておけば、一定の限度内では利用者数が増
えても追加負担がないサービスには「公共性があ
る」と言います。このような財は、ひとつつくっ
ておけば皆で使えて便利です。公衆衛生はその例
です。
　大きな都会では、利用者数が増えればプールの
数も増やさないと収容できないから、プールは公
共財ではありません。そういう都会では、商業的
なスポーツジムがプールを提供できます。しかし
小さなまちで、1 つか 2 つのプールで十分なほど
利用者が少なければ、大人用のプールも公共財に
なります。その場合、プールを使わない人はプー
ルに補助をすることになります。その一方でプー
ルを使わない人は、図書館や公園や橋を頻繁に利
用するかもしれません。したがって、このような
ものはまとめて公共財として無料で提供すること
が効率的です。図書館やプールを政府が供給すべ
き理由は、公共性のためです。すなわち、市場の
失敗のためです。建設すべきかどうかは、費用便
益分析によって判定できます。「基礎的なニーズ」
という抽象的な判断基準によるものではありませ
ん。
　もう一つ、新古典派経済学における再分配政策
の位置づけについて触れておきたいと思います。
どれだけ再分配するかは、結局は主観的な問題で
あり、選挙で決めるべきだと思います。再分配が
重要であるということは、新古典派に基づいたど
の経済政策の教科書にも書いてある当たり前のこ
とです。新古典派を代表するマーシャルは、その
典型です。戦後のシカゴ学派の、新古典派の大ボ
スのフリードマンですら負の所得税を強力に推進
しようとしました。

社会保障費の問題、
テクノロジーで解決できることも多い

原　私は経済学のことはよくわかりませんが、
2005 年に財務省の参与になったときに最も心配
したのは、医療費、社会保障費がものすごい勢い

で増えていくことでした。財務省は医療費、社会
保障費が増えていくのは仕方ないからほかの歳出
を減らすという考え方をしていました。これに対
して私はテクノロジーを使えばこの問題を解決で
きるのではないかと提案した。安くて正確で安全
と言えば矛盾するように思えるのですが、テクノ
ロジーを使えば解決できることは多いと考えたの
です。
　政府の対応を待つより自分でやったほうが早い
ですから、自分の資金でアメリカやイスラエル、
イギリスでそういうベンチャーをつくっていく。
そして使えるものはどんどん日本にも入れてい
く。医学の使命を実現するための１番目の技術を
使うということです。
　２番目には制度を変えるということですが、医
療費、社会保障費の負担を減らしていくために、
ひとつは希少疾患を治療する出島のような特区を
つくる。もちろん、安全性が確保されているとは
いえ危険がゼロではありませんから、臨床研究中
核病院といったしっかりとした態勢が整った施設
で行う必要がある。
　ただし、これまでは危険性をゼロにするまで
待っていたところがまずかった。以前は、エイズ
はかかれば必ず死ぬ病気でした。だから、遺伝子
治療みたいに副作用が出るかもしれない危険な治
療でもいいから治療を受けたいという人がたくさ

原　丈人（デフタ パートナーズ グループ会長、アラ
イアンス・フォーラム財団（国連経済社会理事会特別諮問非
政府機関）代表理事、内閣府本府参与）
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んいたのです。ですから、こういう医療倫理上の
問題が起きないタイプの疾患については、全世界
の患者に対して治療ができる場所を提供する。こ
れを突破口にして 500 人、1,000 人と症例が増
えるうちにデータが集まり、次第に臨床の安全性
も確保でき、治療の有効性も確保できる。そうな
ると、バイオベンチャーや製薬会社は、日本のそ
の特区に本社を移したほうが有利になりますか
ら、世界中から集まってくる。税収も上がる。
　それから３番目は人材です。技術や制度だけが
あっても、人材がいなければどうしようもない。
本当にこの疾患を治したいという決意に富んだ医
師を育成し、そういう人たちが技術や制度を使っ
て世界中の患者を治していく。最初は小規模で
しょうが、何事も小さな成功例から拡大していく
のが事業の常道です。こういう流れを日本から始
めていくことができれば、必ず世界から最も必要
とされる国、日本になると思います。

家族・コミュニティを補う
公共サービスの充実が必要

神野　まず誤解だけ解いておきますと、私は新古
典派が所得再分配を否定していると言ったことは
ありません。新古典派としてワルラス、メンガー、
ジェヴォンズを紹介し、ワルラスは社会主義者だ
ということを申し上げました。私たちの理解で
は、ドイツの財政学をアメリカに持ち込んだ、コ
ルムとかマスグレイブというような人たちが新古
典派総合、つまりマクロの経済には介入するけれ
どもミクロの経済にはあまり介入しないと、簡単
に言ってしまえば、そういう考え方になってから
だろうと思っています。
　フリードマンの負の所得税とか、最近はやって
いるベーシックインカムというのは、私は反対で
あると明確に申し上げました。つまり、お金を配
ることでは解決しないということです。貧困や生
活困窮というのはさまざまな要因でなっていて、
これはサービス給付をきちんと出す必要がある。
　こんなのは政府が決めることではないだろうと
いうことについて言えば、共同意思決定で何が必

要かというのを決めるのですよと申し上げている
わけです。自由な個人が共同で決定しているとい
うことです。
　それから、家族の機能が縮小しているからこそ
公共サービスが必要なのであって、私ども政府税
制調査会が先ごろ出した中間取りまとめでは、こ
れまでの日本社会で言われてきた日本的福祉社
会、つまり企業内福祉が充実し、家族やコミュニ
ティがしっかり機能しているから公共サービスと
しての社会保障は少なくていいといった議論は、
もう崩壊したとはっきり言っています。家族も地
域社会も企業内福祉も、これまでのように機能し
なくなっている。だから、今後は社会的サービス
を充実していかない限り、社会の統合はできない
だろうと明確に言っております。
　ですから、私は家族の機能が日本で非常に高い
と考えているのではなく、むしろそれが低くなっ
ているということを憂えていて、これが民主主義
を支えているのに、支えられなくなるのではない
かと考えております。繰り返すようですが、ファ
ミリーというのは食事を同じくする者という意味
です。したがって、ローマの奴隷にも食事を同じ
くする権利は認められたのです。ところが、日本
はいま家族で食事をしていません。
　日本の一定の年代の人たちまでは、家族という
のは社会の基本的な組織であり、家族の中ではあ
りのままに好かれていると感じることができると

神野　直彦（東京大学名誉教授）



63

社会保障と市場の原理パネルディスカッション

考えてきましたし、スウェーデンモデルの基本的
な考え方は、私たちの社会、国家は家族のように
組織化されなければならないということだったの
ですが、もう日本ではこの説明は無効です。
　なぜなら、家族はストレスの原因であると受け
止める人が増えているからです。家族が崩壊し始
めたので、「家族のようにしましょうね」と言っ
た瞬間に、「えっ、あの家族のようになるの」と
いう拒否反応すら起こしかねないような状況に
なっている。家族意識がいかに希薄になっている
かというのは繰り返し実証的に証明しております
ので、ご覧いただければと思います。

家族の機能回復サポートが
必要な時代に

横倉　医療現場で、説明をして家族の同意が必要
になる場合があります。その際に、家族が崩壊し
て関係が希薄であるということになると、われわ
れが何か侵襲的な手術をする場合、誰に同意を求
めればいいのでしょうか。
神野　単身者世帯が増えている、一緒に暮らして

いても家族の機能が果たせない家族が増えてい
る。樋口恵子先生はこういう現象を「ファミレス
社会」と言っておられます。ファミレスというの
はファミリーレストランの略ではなく、ファミ
リーレス社会です。
　日本の共同体というのは家族中心で、家族意識
が非常に強かったのです。ファミレス社会になっ
て家族意識がなくなると、どうなるかというと、
ＮＨＫが使う言葉で言えば「無縁社会」になるの
です。友達、友人の関係が非常に弱いので、結局
無縁社会になる。孤独死というようなことまで起
きてしまっている。
　私は、家族とかコミュニティとかの機能を、も
う一度回復するためのリハビリテーションが必要
だと思う。フィンランドやスウェーデンなどでは
ファミリーリハビリというのをちゃんとやってい
ます。家族内で子供たちが、悲劇的な暴力行為な
どを受けています。日本の場合には親子を隔離す
るのです。そうすると、隔離した瞬間に「安寿と
厨子王現象」が働きますので、親が迎えに来ると
子供は帰りたがるのです。「まだだめよ、暴力振
るわれるのだから」と言っても、帰りたがるので
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す。また同じ悲劇を繰り返す。
　フィンランドなどでは、家族が機能障害を起こ
しているので、家族まるごとファミリーリハビリ
センターに入るのです。お父さんもお母さんもそ
こから働きに行くし、子供たちはそこから通学す
る。半年間入って、カウンセリングなどを受けな
がら家族の機能を回復する。半年でだめだったら、
また半年やる。家族の機能回復をサポートしてあ
げるとか、リハビリテーションすることがもはや
必要な時代になっている。これは医療でも同じこ
とだと思います。

既得権を維持するだけでは
社会全体は伸びない

中川　八田先生のご講演の中で効率化原則は成長
につながる、それから既得権益保護原則は停滞な
のだとおっしゃいました。効率化を繰り返せば結
果的に豊かになるということは、いわゆるトリク
ルダウンというイメージでいいのでしょうか。
八田　トリクルダウンというのは、お金持ちが栄
えれば、皆のところにそれがしたたり落ちてくる

だろうというものです。それに対して効率化は、
むしろ既得権を持つお金持ちを貧乏にしてしまう
こともあります。経済が成長していると必ず衰退
部門ができますが、衰退部門は通常非常に強い政
治的な力を持っていて、新規参入者が入ってくる
ことを邪魔することがある。そういうことをやめ
させる社会は長い目で見て成長します。
　身近な例で言えば、ＬＥＤ電球ができた。電力
消費も少ないし、何よりも球をかえる手間がうん
と少なくなった。ＬＥＤに全部取り替えたほうが
いいと皆わかっていたわけですが、豆電球業界が
反対した。自分たちの仕事がなくなってしまうか
ら。それで随分時間がかかりました。これは典型
的な例です。郵便事業を前島密が外国から取り入
れようとしたときには、飛脚業界は猛烈に反対し
た。それに対して前島密は、飛脚の人たちを郵便
事業にかなり採用したのです。
　これらのケースでは、本当に既得権が強ければ
永遠にかわらないかもしれないわけです。既得権
をずっと維持し続ける経済は発展しません。
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信頼に基づくビジネスは
世界中で通用する

中川　ありがとうございます。
　そこで、原先生から日本の企業統治の評価にも
アメリカ的なものを導入しようとしているという
お話がありました。また、先生は社中を大事にす
るとおっしゃった。企業に関係する人をすべて社
中、いわゆる家族のようなイメージだと思うので
すが、そのやり方で会社の能力を測定する方法を
確立するべきだと。聞いている会員の先生方、非
常に共感したと思うのですが、そういうやり方が
日本はもとよりアメリカでも通用するのか、あり
得るのかということを教えていただきたいと思い
ます。
原　ここにいる４人で会社をつくったとしましょ
う。１人 100 万円ずつ 400 万円の資本金でつくっ
た。この会社を成功させるために、４人は一生懸
命働くけれども、高額な給与は望みませんよね。
われわれは一生懸命働いて、会社にギブ、ギブ、
ギブすると。こういう会社は家族の雰囲気、お互
いを支える雰囲気をつくっていくのです。
　そういう仲間ができ上がったときに、誰かが病
気になって休んだ。効率だけを追求するならば、
働けない効率の悪い人は排除するでしょう。でも、
神野先生は一緒に頑張ってきた仲間なのだから、
われわれ残りの３人で働いた分で助けて、また元
気になったら一緒にやろうとなりますよね。
　これは私がさっき、時間切れで話さなかったけ
れども、アフリカでやろうとしているファイナン
スの方式です。八田先生が農民で、牛を買う。購
入資金として銀行員の私が 100 万円のお金を貸
す。そのお金で牛を買って、ミルクを搾って金利
を支払っているときに、たまたま八田先生が病気
になった。ミルクが搾れなくなって、金利の支払
いが滞ります。
　そのときに、現在の銀行法は八田先生の持って
いる財産を差し押さえて、牛を競売で売却してし
まうのです。100 万円で買った牛も、競売で売
れば 80 万円とか 60 万円にしかならないですか
ら、財産を失った上に借金が残るのです。ところ

が、私が今アフリカでやろうとしているのは、病
気になった場合には金利の支払いは本人の病気が
治るまで待つのです。元気になったら支払いを再
開する。
　確かにその間、支払いは遅れます。しかし、そ
うすることによって、八田先生は病気の間に借金
の取り立てもなく、自分の財産を差し押さえられ
て売却される心配もありません。金融機関の担当
者である私に、「ああ、あの人は一生懸命やって
くれた」と思います。金融機関といっても、借り
手に対応しているのは人間です。人間としての信
頼関係はファミリーの関係になってくるのです。
そういう関係をもう一回取り戻していく、こうい
う原理は世界で通用します。だから、私はそれを
やっていきたい。

公益資本主義は本来あるべき資本主義

八田　本当にいい銀行というのはそうでなければ
いけない。どんな国でも。それがその銀行の儲け
につながる。資金を借りた人が信用できる人で、
しかも病気も軽い場合には、返済の見込みをしっ
かりと見極めて、大丈夫だと判断すれば、「支払
いを猶予しますから、何年後かにまた返済してく
ださい」というのが、本当のベテランの銀行員で
す。その能力を持たずに機械的にやっている銀行
は、確実に損をしているのです。確かに今の日本
でもそういう現象はありますが、それはビジネス
マンのあるべき姿を回復させようということでは
ないでしょうか。
原　その通りだけれども、残念ながら日本の金融
庁のもとでは、いま言ったような実態的な経済の
仕組みを支えるような銀行だと儲かり方が少ない
わけです。そうすると株主資本利益率が上がらず
株価が上がらないということになるので、自己資
金を使ってヘッジファンドを組んだり金融特区を
やったりとなってしまっているのです。だから、
これも資本主義のパワーなわけです。
　本来のあるべき資本主義、それが公益資本主義
だから、そこへ戻すことを日本がやればいいと私
は思って、有言実行でできる範囲内からこつこつ



66

社会保障と市場の原理パネルディスカッション

やっているのです。
中川　ありがとうございます。
　最後に、毎回聞いていることですが、公的医療
保険、国民皆保険をこれからも持続させていくた
めには何が必要かを先生方に一言ずつお願いしま
す。

国民皆保険は必要だが、
財政の事情によって決まる

八田　原さんのお話について、少しだけコメント
します。原さんがアフリカでやっておられる技術
伝播による企業創造は、一種の途上国援助なのだ
と思います。しかも、お金を渡すのではなくて、
そこの人々にちゃんと仕事を与えている。与える
ものの基礎はノウハウなのですね。先ほどのたん
ぱく質ですとか。私は、これは正攻法の途上国の
援助の仕方ではないかと思います。
　もとへ戻りまして、私も、国民皆保険は必要不
可欠なものだと、先ほどのような理屈で思ってい
ます。それを維持するためにどうしたらいいかに
ついては、何を基準にしてこれだけの額を給付し
負担しなければいけないかということを、問わな
ければいけないと思います。
　そのためには、財政の枠を与えて、その中で本
当に欲しいものは何なのかを自問する必要があり
ます。そうすれば「若い人に対して必要な医療を
減らしても、終末期医療の部分を増やしたほうが
いい」と考える人は少ないのではないかと思いま
す。終末期医療の保険給付に過大な資金を投じる
ことをやめるのは、やはり財政の事情によって決
まることなので、つらい選択かもしれませんが、
避けられません。
　保険のカバレッジを必要最小限度に絞った上
で、保険以上の治療を受けたい人には、混合医療
を可能にしておくことも必要です。ただし、並行
して所得の再分配はきちんとすべきです。

先端医療等の選択肢提供を
医療費の軽減につなげる

原　国民一人一人の人間としての権利を保障す
る、そこのところを国民皆保険でカバーするとい
うのは非常に重要です。そこから先の先端医療で
すとか、危険かもしれないけれども患者本人がや
りたいといったことをやらせないというのはよく
ない。本人と周りがしっかりとコミュニケーショ
ンをとって、いろいろな選択肢を提供するべきで
しょう。
　特に、終末期の医療に関しては、そのような選
択肢を与えることによって医療費を軽減でき、な
おかつ家族および本人の意思を尊重するような政
策をとっていくのがいいと思います。

医療を支える社会の基盤は
新たな産業を生む基礎にもなる

神野　私は、原先生がおっしゃったことは多分、
医療というのはセーフティネットとしてだけでは
なく、次の新しい革新をもたらすインフラストラ
クチャーであると。同時にこれは技術革新や市場
の宝庫にもなっているのだということ。かつ、そ
の背景にある考え方というのは社会資本、人間の
ほうの社会資本ですが、それが非常に重要だとい
うことを示唆されていると思いました。
　そういう考え方から言えば、医療というものを
支えるのは、社会的関係資本というか、つまりそ
れを支える、私は分かち合いとか協力原理とか
言っていますが、市民的な基盤というのかな、社
会の基盤というのが一番重要なのではないか。
　これは年金も医療も皆そうなのです。私たちは
やはり支え合っていこうという基盤がないと、こ
れは成り立たないと思っておりますので、そうい
うことこそが、逆に新しい産業などを生み出す、
つまり、安心してチャレンジできる基礎にもなる
のだということです。言い方は難しいのですが、
資本的な基盤といったらいいのかな、そういうこ
とこそが一番重要かなと思っています。
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先端医療によって
夢のある日本の未来をつくりたい

横倉　国民皆保険でほとんどの医療サービスが受
けられる状況ではありますが、高額な薬品や極め
て高額な医療機器が次々と出ています。そういう
ものをどこまで国民皆保険でカバーできるかとい
うことが大きな課題になってきています。いま、
われわれはこのような現実に向き合っているわけ
です。その中で何とかやれるところまでは差別の
ない社会づくりをしていこうということで頑張っ
ているところであります。
中川　ありがとうございます。まだまだ議論が尽
きないところでございますが、時間になってしま
いました。
　本日の医療政策シンポジウム、いろいろな意味
で実りの多いシンポジウムになったと思います。

原先生は、再生医療をはじめとした先端医療が日
本を救うのではないかとおっしゃいました。これ
は、実はわれわれも現実的になってきたと感じて
おります。
　脊髄損傷で車いすになった方が歩けるという治
療が、今度新しくつくられた先駆け審査指定制度
という非常にスピーディな保険の仕組みに既に
入って、先日新聞で報道されました。そういう夢
の実現する可能性が十分あるので、難しい病気は
日本に行ったら治るかもしれないという未来を、
ぜひつくりたいですよね。先生方にはそういうご
支援もいただきたいと思います。
　これをもちまして、本日の医療政策シンポジウ
ムを終わらせていただきます。本日ご講演いただ
きました３人の先生方に改めて拍手をお願いいた
します。
　どうもありがとうございました。
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