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 イギリス医療保障制度の概要【2021年度版】 

 

 

本調査研究は、イギリスの近年の医療制度改革をめぐる最新情報ならびに医療保障制度に関する

基礎データを収集することを目的として実施した。イギリス及び日本の医療制度に精通した有識者

による委員会を設立し、イギリス医療保障制度に関する研究やデータを収集・整理し、その成果を

本報告書としてまとめた。本報告書は、基本的に 2022年 3月現在までに収集した情報に一部更新

をしている。委員会の構成は以下の通りである。 
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題になっている。

政府は、人材不足に対し、2020年 4月に公表したアクションプランにおいて、2万人の従業者を

確保することを掲げ、国全体で採用キャンペーン「Care for others. Make a difference」を打ち

出し、求人情報サイト業者と連携など新たな人材の確保や退職した人の復職を促した。また、2021

年 12 月には、介護職を不足職種リストに追加しビザ発給を拡大すると発表した106。在宅ケアやケ

アアシスタント等に従事する人に 12 か月間の滞在資格を付与することで、介護業界の人材不足解

消を図るとしている。その後 2022年 2月には、政府は医療従事者と介護従事者に対するビザ（Health

and Care Visa）発給に関するガイダンス「Health and Care Visa Guidance」を発表しており、介

護施設・在宅介護従事者（Care workers and home carers）が Health and Care Visa の要件を満

たせば英国内で就業できるようになっている107。

106 DHSC, Biggest visa boost for social care as Health and Care Visa scheme expanded
https://www.gov.uk/government/news/biggest-visa-boost-for-social-care-as-health-and-care-visa-scheme-exp
anded

107 UK Visas and Immigration. (2022), 「Health and Care Visa Guidanc (Version 02/2022)」
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3．政府支出・医療費 
 

 

3-5）総医療支出推移（連合王国） 
 
 

  
  

総医療支出 

(十億ポンド) 
総医療支出公私比(%) 

総医療支出成長率 

(%) 
一人あたり 

総医療支出 

   

総医療支出 

対 GDP比(%) 

   
公公的的  私私的的  合合計計  公公的的  私私的的  公公的的  私私的的  合合計計  

1997 48.9 16.1 65.0 75.2 24.8 ― ― ― 1,114 6.8 

1998 52.5 16.9 69.5 75.5 24.3 7.4 5.0 6.9 1,188 7.0 

1999 56.9 17.4 74.3 76.6 23.4 8.4 3.0 6.9 1,266 7.1 

2000 60.1 18.7 78.9 76.2 23.7 5.6 7.5 6.2 1,339 7.2 

2001 65.5 20.6 86.1 76.1 23.9 9.0 10.2 9.1 1,457 7.6 

2002 72.6 21.7 94.3 77.0 23.0 10.8 5.3 9.5 1,589 7.9 

2003 79.6 22.3 101.9 78.1 21.9 9.6 2.8 8.1 1,709 8.1 

2004 88.1 22.4 110.5 79.7 20.3 10.7 0.4 8.4 1,844 8.4 

2005 95.1 22.5 117.6 80.9 19.1 7.9 0.4 6.4 1,946 8.4 

2006 103.3 23.3 126.6 81.6 18.4 8.6 3.6 7.7 2,081 8.6 

2007 108.6 27.2 135.8 80.0 20.0 5.1 16.7 7.3 2,215 8.8 

2008 116.8 27.3 144.1 81.1 18.9 7.6 0.4 6.1 2,330 9.1 

2009 126.0 27.0 153.0 82.4 17.6 7.9 -1.1 6.2 2,458 9.9 

2010 129.1 28.9 158.0 81.7 18.3 2.5 7.0 3.3 2,517 9.8 

2011 133.1 30.4 163.5 81.4 18.6 3.1 5.2 3.5 2,584 9.8 

2012 137.0 32.7 169.7 80.7 19.3 2.9 7.6 3.8 2,664 9.9 

2013 140.9 36.7 177.6 79.3 20.7 2.8 12.2 4.7 2,770 10.0 

2014 147.3 38.1 185.4 79.4 20.6 4.5 3.8 4.4 2,870 10.0 

2015 150.8 39.2 190.1 79.3 20.6 2.4 2.9 2.5 2,919 9.9 

2016 156.7 40.2 196.9 79.6 20.4 3.9 2.6 3.6 3,000 9.9 

2017 160.0 42.9 202.9 78.9 21.1 2.1 6.7 3.0 3,072 9.8 

2018 166.5 45.6 212.1 78.5 21.5 4.1 6.3 4.5 3,193 9.9 

2019 176.8 48.4 225.2 78.5 21.5 6.2 6.1 6.2 3,371 10.2 

 

出典：Office for National Statistics, UK Health Accounts reference tables 2019, Table 1. アクセス日：2021年 7月 2日。 

     https://www.ons.gov.uk/peoplepopulationandcommunity/healthandsocialcare/healthcaresystem/datasets/healthaccountsreferencetables  
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5. 医療サービスに関する諸指標 

 

 

5-11）NHS入院医療、外来医療、A＆E部門の不満足度 
    グレートブリテン 
 

 （単位：％） 
不満足度 1983 1987 1990 1995 2000 2005 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 

外来医療 22 30 29 24 25 17 13 16 15 13 8 12 11 14 12 11 

入院医療 7 14 16 19 22 22 17 20 21 17 13 13 13 15 9 10 

事故・救急医療 

部門（A＆E） 
n/a n/a n/a n/a 30 24 20 22 22 24 18 22 25 23 26 24 

全体 26 40 48 45 39 31 18 24 23 23 16 23 22 29 30 25 

 
 
※編者註：「不満足度」はQuite dissatisfiedとVery dissatisfiedの合計。 

 

出典：British Social Attitudes Information System. アクセス日：2022年2月19日。   
http://www.britsocat.com/ 
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6. 薬剤

7. 参考 出典元統計書の概要

本報告書における出典元統計書は、全て Web上の公開データを用いている。 

[[主主ななデデーータタ公公表表元元]]  

TThhee  OOffffiiccee  ffoorr  NNaattiioonnaall  SSttaattiissttiiccss  ((OONNSS))  

◇ ONSは英国の国家統計局であり、国及び地方レベルの主要な統計データを収集・分析・公表し
ている。

◇ 政府支出に関するデータ（The Blue Book）も ONSが公表している。
◇ web（http://www.ons.gov.uk）からデータの閲覧及び Excelファイルの入手ができる。

OOHHEE  GGuuiiddee  ttoo  UUKK  HHeeaalltthh  aanndd  HHeeaalltthh  CCaarree  SSttaattiissttiiccss  SSeeccoonndd  EEddiittiioonn  

◇ 医療経済研究所（Office of Health Economics; OHE）の Guide to UK Health and Health Care Statistics
は、連合王国における国民保健サービス（National Health Service; NHS）がどのように機能して
いるかを統計的に分析することをその目的としている。

◇ 統計データは主として連合王国を対象としている。地域がグレート・ブリテン、あるいは個々

の国に限られる場合には、表外に註として記されている。いくつかの統計表は OECD各国のデ
ータも含んでいる。

◇ Compendium of Health Statisticsはハードコピー発行を廃止し、Webでデータを公開している。
2013年 10月に Second Editionが発刊されて以降、更新は行われていない（2022年 1月現在）。

NNHHSS  EEnnggllaanndd  HHeeaalltthh  aanndd  CCaarree  SSttaattiissttiiccss  

◇ NHSイングランドが公表する医療とソーシャル・ケアに関する統計報告。
◇ web（http://www.england.nhs.uk/statistics/）から PDF及び Excelファイルが入手できる。

[[主主なな統統計計書書]]  

PPuubblliicc  EExxppeennddiittuurree  SSttaattiissttiiccaall  AAnnaallyysseess  

◇ 英国大蔵省が毎年公表する政府の公的支出に関する報告書と統計データ。

◇ webから PDF及び Excelファイルが入手できる。
https://www.gov.uk/government/collections/public-expenditure-statistical-analyses-pesa

HHoossppiittaall  EEppiissooddee  SSttaattiissttiiccss  

◇ イングランドの NHS病院の全ての入院・救急・外来サービスのデータベース。
◇ webから PDF及び Excelファイルを入手できる。

https://digital.nhs.uk/data-and-information/data-tools-and-services/data-services/hospital-episode-statisti
cs

LLiivviinngg  iinn  BBrriittaaiinn::  GGeenneerraall  LLiiffeessttyyllee  SSuurrvveeyy  

◇ 1971～2011年まで Office for National Statisticsにより実施された調査（General Household Survey
より改名されたもの）で、健康状態、喫煙、飲酒、世帯構成、消費、婚姻、年金などについて、

抽出調査が行われている。
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