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経済的評価の目的

経済活動の目的は,人 間が持つさまざまな必要や欲

望を満たすために,財 貨やサービスを生産 し,分 配す

ることにある.こ れ らの生産は,人 間の労働 土地

(活動の場所,地 下資源など),資 本(機 械,材 料など)

な どの資源を投入することによって,は じめて可能に

なる.し か しながら,人 間社会には,生 産のために投

入できるこれらの資源の量には限 りがある,と いう厳

然たる事実が存在する.そ れが意味することは,わ れ

れは衣 ・食 。住をは じめ,医 療,教 育,福 祉,芸 術,

な どなど,き わめて多様な必要や欲求を持ってい る

が,そ れ らを同時にすべて満たすことはできない,と

いう ことである.そ こで,当 然のことながら,さ まざ

まな必要や欲望のうち,ど れを優先して充足しどれを

後まわしにするかについて,ま た,優 先して充足すべ

きもののために,希 少な資源をそれぞれどれだけ投入

するかについて,わ れわれは決定を下さなければなら

ない.こ れが経済問題と呼ばれているものであり,経

済的評価の目的は,こ の資源配分問題に答えを出すこ

とにある.

経済学のこのような考え方の背後には,無 限大の価

値を生むような資源の用途は存在 しない,と いう認識

が横たわっている。これは,端 的にい うと,生 命の価

値は無限大ではない,と いう見方を意味している.し

かし,誤 解を避けるために述ぺてお くと,こ れは決 し

て,「 確実な死,つ まり1の 確率で起こる死亡を避け

ることの価値は有限の大きさであるので,場 合によっ

ては死を受け入れてよい」,と い うことを意味す るの

ではな く,「 人が直面 している死の危険,す なわち死

亡の確率が少しだけ減ることの価値は,有 限の大きさ

であ り,そ れは,た とえば,さ らに教育を受けること

から得られる価値 と,比 較可能な大きさである」とい

うことを意味するのである.こ のように,「 限界的に」

すなわち,資 源をさらに1単 位投入することから生じ

る効果の増加分 とい う観点から,資 源配分の問題を考

える点に,経 済学的接近法の特色がある.

この資源の有効利用問題に対して,経 済学は限界便

益(効 用)均 等の法則という答えを出している.そ れ

は,「 資源を1単 位追加配分した時に生 じる限界便益

が,す べての用途間で等 しいとき,資 源の有効利用は

達成される」 というものである.こ れは,た とえば,

教育に振り向けられる人を一人減らして,こ の人を医

療に振 り向けても,医 療の分野で生 じる便益の増加分

は,教 育の分野で生 じる便益の減少分を埋め合わせる

ことができず,総 便益が減少することになるような配

分状態のことである.

このような状態を達成するには,労 働,資 本,土 地

など質的に異なる資源の使用量や,諸 用途から生 じる

便益を,共 通の尺度で測定することが必要になる。

評価方法についての基本的考え方

ところで,こ のような評価を行なう方法 としては,

基本的に二つの仕方を考えることができる。一つは,
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ワイズメンが評価する,と いうものであ り,い ま一つ

は,そ;}'LYEよ って影響を受ける人h全 員が評価する,

というものである.

プ ロジェクトは,一 般に,人 間の労働の投入を不可

欠とするので,労 働 という費用が,こ れら二つの方法

ではどのようにして評価されるかについて,み てみる

ことにしよう,前 者の方法においては,あ る人の労働

投入という費用の大きさは,そ の人が生ぎていくうえ

で必要であると,ワ イズメンが判断した,衣 ・食・住な

どに関する財貨の量に よって,測 定 される.こ れらの

財貨に,そ れらの交換比率を示すための尺度(貨 幣)

が付けられている場合には,そ の合計額は,必 要な労

働を確保するために社会が引き受けなけれぽ な らな

い,犠 牲の大きさを示す尺度になる.こ の方法の顕著

な特徴は,労 働の費用を測定するさい,提 供者自身の

判断は何の役割も果たさない,と い う点にある.一 般

に,ワ イズメソがいかに賢明であろうとも,そ の判断

が当事老の判断と,い つも完全に一致することは不可

能であると考え られ るので,こ の評価方法のもとで

は,ワ イズメソが決定した労働の評価V`つ いて,労 働

提供者が不満を抱くという事態が,発 生することが予

想されるのである.

これに対 して,消 費者主権の考えに立つ後者の方法

では,労 働提供者自身の判断に基づいて,労 働の費用

が評価 される.す なわち,彼が,こ れだけもらえるので

あれば,プ ロジェクトのために自分の労働を提供 して

もよいと考える財貨の量(あ るいはそれにみあう貨幣

額)が,社 会の観点からみた労働の費用 とみな され

る.彼 が理性的な判断を下せる普通の人間であって,

自発的にこの条件で労働の提供を行なっている限 り,

労働提供後の彼の状態は,提 供以前より悪くなってい

るはずがない.な ぜなら,悪 くなるのであれば,彼 は

労働の提供を拒否したはずだからである.そ こで,こ

の方法で費用を評価 し,費 用に相当するものを提供者

に与えている限 り,プ ロジェクトの実施によって状態

が悪化する人は一人も発生しない.こ の方法の特色は

この点に求めることができる.

プ ロジェクトの便益(そ の内容は財貨やサービスを

作 りだすとい うものである)に ついても同じことがい

える.前 者の方法では,ワ イズメソが,い ろんな財貨

の問の相対的重要度を決定することになるが,同 様の

理由にとって,そ れが普通の人hの 判断と一致する保

証はない.そ れゆえ,便 益と費用に関するこれらの指

標を用いて,た とえば便益マイナス費用,す なわち,

純便益を最大にするように希少資源の用途を決定して

も,そ の結果について,普 通の人々が満足するかどう
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かわか らないのである.こ れに対 して,後 者の方法で

は,プRジ ェクトの便益を手に入れるために,人 々が

支払ってよいと考える貨幣額が,便 益の尺度 とされ

る.こ こでも,前 と同様の推論によって,こ れらの額

を支払 う人々にだけプロジェクトの便益を提供 してい

る限 り,プ ロジェクトの実施後状態が悪化 した人は一

人もいないことになる,そ して,こ の方法によって評

価された便益 と費用の尺度を用いて,純 便益が最大に

なるように資源の用途を決定したとすると,関 係者は

誰一人として,以 前 より状態が悪くなっていないだけ

でなく,社 会には純便益だけの利益が生 じることにな

る,費 用便益分析はこのような状態を実現するための

道具だといってよい.

費用効果分析と費用便益分析との違い

後者の方法に基づ く経済的評価方法には,費 用効果

分析と費用便益分析 の二つ があ る.費 用効果分 析

(cost-effectiveness-analysis)も 費用便益分析(c・st-

benefit-analysis)も,プ ロジェクトに必要な資源の

使用量を,こ れ らの価格を用いて,つ まり貨幣によっ

て測定し,そ の合計額をプロジェクトの費用とする点

では同じなのであるが,便 益の測定については互いに

異なっている.す なわち,費 用効果分析では,プRジ

ェクトが生みだす成果は,貨 幣以外の尺度によって測

定され,そ の尺度に よる一定の効果を最小の費用で達

成するようなプロジェクトを発見しようとする.た と

えば,血 液透析 と腎移植とい う二つ のプロジェクト

(P1とP2)に ついて,そ れぞれの費用がC1,C2,処 置

後5年 生存者 として測定された救命者数がNユ,N2だ と

すると,費 用効果分析の場合には,P・ の効率はN,/

Clに よって,ま た,P2の 効率は,NalCzに よって,

測定される.こ れは費用i単 位あた りの救命数を意味

するが,費 用効果分析では,こ の値が最大であるプロ

ジェクトが最も望ましいと判定されるのである.

なお,こ の値にしたがって資源の用途を決定するこ

との背後には,一 つの判断が潜んでいることに注意 し

なければならない.こ の分析では,最 も効率的なプロジ

ェクトの費用がどれだけ巨額であっても,そ れは実施

するに値する,と いう結論が導かれるのであるから,そ

れは,暗 黙の うちに,そ の効果の価値はどんな額の費

用より大きい,つ まり,無 限大である,と い う判断を

していることになる.そ れゆx,こ の方法だけによっ

て希少資源り用途を決定することにすると,費 用効果

分析が適用される分野に,無 制限に資源を投入するこ

にな りかねない.そ こで,実際には,この方法は,た と

えば,政 治過程によって,あ らか じめある分野に投入
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することが決められている資源を有効Y`利 用するため

に,プ ロジェクトを選びだすという,限 定された目的

のために使用されることが多い.

これに対して,費 用便益分析では,プ ロジェクトの

成果は費用と共通の尺度(貨 幣)で 測定される.た と

えば,上 の例の救命効果を貨幣で評価する方法には,

以下でみるように二つのアプローチがあるが,い ずれ

にしろ,プ ロジェクトの便益は費用と比較可能な形で

表示されるのである。

費用便益分析の分析手順

プロジェクトの費用 と便益が測定された として,費

用便益分析において,任 意のプロジェクトの望ましさ

が判定される手順を示す と,そ れは以下 の ようにな

る.す なわち,プ ロジェクトの耐用年数をt年 とし,

BjとCJは それぞれ,プ ロジェクトのj年 中の便益

と費用を示 し,そ して,社 会的割引率rは,将 来の時

点の費用や便益の価値を現時点の価値として表すため

の割引要因だとして,

・一 …(B,1+,)・(Bzl+r)・+… … ・(、 旱≒)・

C=Co・(C,1+
,)・(1旱1ア ・ 一 ・+Cc(1‐1‐r)・

NB=B-Cと 定義するものとすると,

費用便益分析では,NBが プラスかマイナスかによ

って,プ ロジェクトの実施が社会的 に望 ましいか ど

うかが判定される。つまり,費 用を上回る便益を生ま

ないプロジェクトの実施は,き っぱ りと否定されるの

である.さ らに,NBが プラスの値になるプロジェク

トが複数存在する場合に は,Blcが 大きいものほど
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効率的だと判定されることになる.そ して,NBが プ

ラスであるプロジェクトの間で,限 界便益均などの法

則に従って資源を配分することにすれば,資 源の有効

利用は達成されることになるのである.

医療の分野における費用と便益

予防や治療とい うプロジェクトは,さ まざまな経済

主体のところでいろんな形で費用を発生させる.Fig.

iは その概要を示したものである.予 防や治療を実施

するには,ま ず医療の分野において資源を投入 しなけ

ばならない.病 院では,医 師,看 護婦などの労力,医

療機器,薬 剤,病 室な どの医療資源が必要 とされ る

し,病 院以外のところにおいても同様の資源が必要に

なることがある.し かし,予 防や治療のために投入す

る必要があるのはこれだけではない.地 方公共団体の

ところで,保 健サービスや教育 ・広報活動のために労

働などの資源が必要 とされることがあるし,ボ ラソテ

ィアが提供する労働サービスなどが必要とされること

もある,し か し,忘 れてはならないのは,患 者やその

家族が支出しなければならない資源である.そ の一つ

は治療や予防のために必要 とされる財貨やサービスの

うち,患 者や家族がかれら自身の負担で購入するもの

であ り,食 事療法のための材料,リ ハビリテーション

用の器具,散 歩やスポーツのための用具など,さ まざ

まのものがあげられる.い ま一つは時間であって,通

院 ・加療 ・看護 ・介護などのために,患 考や家族が費

やさなければならない時間がそれにあたる.こ れらの

時間は,た とえば,働 いて収入を得ることにあてるこ

とができたかもしれないのだが,そ れを断念 しなけれ
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(注)資 順の使用は実物資源の使珊を意味し、⑧のお金は患者や家族が使用する財貨やサービスを意昧している。

Fig・i・ 治 療 ・予 防 の経 済 効 率 比 較 に お け る関 連 要 因 と費 用効 果 分 析.
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ばならなくなったのだから,当 然費用の内に含めるの

が適切だということになる.

ここで強調しておかなければならない点は,費 用便

益分析では,費 用の測定のさい,以 上でみた ようV`,

プロジェクトを実施する主体のところで発生する費用

だけでな く,そ れに伴いそれ以外の主体のところで発

生する費用のすぺてが,考 慮V`い れ られるとい うこと

である.費 用便益分析がしばしば社会的費用便益分析

と呼ばれるのは,最 初に述ぺた ように,社 会全体の観

点から、希少な資源を有効に利用する方法をみいだす

ことを目的としているからである.

つ ぎに,便 益について見ると,疾 患は一般に,人 命

の喪失,健 康状態の悪化,苦 痛や不安の発生などの形

で,患 老やその家族な どの ところに損失を発生させ

る.そ の一つは,入 院,通 院,自 宅加療などのため

に,患 者自身の労働能力を生産のために用いることが

できなくなることであり,死 亡のぼあいにはその機会

は永遠に失われ てしまう.そ の他,健 康状態の悪化

は,本 人やその家族,友 人,知 人などに,苦 痛や不安

などの心理的悪影響を及ぼす.他 方,予 防や治療を行

なうと,疾 患によって生じるこれらの損失を少なくす

ることができる.す なわち,治 療や予防の実施によっ

て,救 命,健康状態の改善,不 安や苦痛の軽減 といった

変化が生 じるのである.そ の効果の一つは,働 くこと

に振 り向けられる時間が増加することであり,そ れは

生産高を増加させるのに貢献する.そ のほか,健 康状

態の改善から,喜 び,安 心,な どのさまざまの価値が

生まれてくる.そ こで,こ れらのすべてが予防や治療

の便益の内容になる(Fig.1).

便益や費用の測定方法

ところで,こ れらの費用や便益の大きさを測定する

ために,し ばしば市場価格が用いられるが,そ れは,

自由競争市場で成立する価格が,資 源提供者や財購入

者の評価,つ まり,これだけもらえるならばその資源を

提供してよい,こ れだけ支払 ってでもその財を手に入

れたいと,当 事者自身が考 え る貨幣額(willingness

toaccept,willingnesstopay)を,適 切に反映する

と考xら れるからである.し かし,市 場価格に よって

費用や便益を評価するさいには,そ の価格が当事老の

評価だけを反映 したものかどうかについて,十 分注意

を払わなければならない.そ れは,現 実に観察される

価格が,し ば しば,租 税や補助金を含んだ ものである

からである.た とxぽ,あ る資源に間接税が課せられ

ているぽあいには,そ の価格から税金部分を差し引い

た ものをその費用としなければならない.そ うしなけ
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れば,そ のプロジェクトの費用を過大に計算すること

にな り,そ の効率を過小に評価することになるか らで

ある.補 助金が含まれているばあいには,そ の逆が成

り立つことはいうまでもない.

さらに,プ ロジェクトの便益や費用のなかには,無

償で第三者のところで発生する種類のものがある.外

部効果と呼ばれている ものがそれで あって,た とえ

ば,伝 染性の病気を治癒するプロジェクトのばあいに

は,患 者や家族以外の第三者が,そ の病気にかかる危

険性がなくなるという便益を手に入れる.し か し,こ

の便益を取 り引きする市場は存在しないので,そ れを

評価するために価格を利用することはできない.だ が

これを無視すると,プ ロジェクトの便益を過小に見積

もることにな り,その値に基づいて効率を評価すると,

社会的には実施するのが望ましいものを,そ うでな

いと判定する結果になってしまう恐れがある.そ れゆ

え,こ れらの便益については,当 事者の評価を何らか

の方法によっで引き出し,そ れを計算の中に含めるこ

とが必要になるが,今 のところ,ア ンケー ト調査法や

間接的推定法などが試みられているとはいえ,こ れを

完全に解決できる手順はみいだされていない.ま た,

場 合によっては,こ れらの試みも不可能であることが

起こりうる.そ の時は,費 用便益分析では,推 定でき

た項 目とともに,「 測定不能項目」 として それ らを明

示 しておく,と い う方法がとられている.

人 的資本アプローチとWTPア ブmチ

ところで,費 用便益分析においてこれ らの便益を測

定する方法には,人 的資本 アプローチ とWTPア プ

ローチの二つがある.救 命効果の評価を例にして両者

の違いを説明すると,人 的資本アプローチは,救 命効

果の内容を,そ の人が将来 も働き続けることができる

こととして捉え,そ の価値を,そ の人が稼ぐ所得の大

きさによって測定する.こ れに対 して,WPTア プ ロ

ーチでは,救 命効果を手に入れるためY`,人 々が支払

ってよいと考える貨幣額 であるWTPの 合計Y`よ っ

て,便 益を測定する.両 者の違いは,引 退年齢に達し

た老人の救命の場合にはっきりと現れる.人 的資本ア

プローチでは,老 人は救命された後で所得を稼ぐこと

ができないので,救 命効果の評価額はゼロになる.つ

まり,老 人の命に投資しても収益は見込めないので,

引 き合わないと判断されるのである.し かし,WTP

アプ ローチでは,ご 本人や家族その他の人々が,救 命

効果を手に入れるために支払ってよいと考える貨幣額

が用いられるので,そ の大きさは一般にプラスの大き

さにな り,ゼ ロとはみなされないことになる.な お,
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(注)資 源の使用は実物資源の使用を意味し、⑧のお金は患者や家族が使用する財貨やサーピスを意味している。

Fig.2.治 療 ・予 防 の経 済効 率 比 較 に お け る 関 連要 因 と費 用 便 益 分 析.

費用の計算の場合と同様,便 益の計算のさいにも,プ

ロジェクrを 実施する主体についてだけでなく,そ れ

以外のすぺての主体についても,便 益の測定を行 な

い,そ の合計額を便益としなけれぽならないことはい

までもない、

Fig.2は,以 上の議論をま とめて図示 したもので

ある.す なわち,人 的資本アプローチでは,治療や予防

プロジェクトの便益は生産高の増加に貢献することと

して捉えられる.そ して,た とえば,救 命効果の場合

の便益の大きさは,救 命される人が,平 均余命が延び

る期間の間に,労 働することから得 る所得額 に よっ

て,測 定されるのである.こ れに対して,WTPア プ

ーチでは,プ ロジェクトの便益は,そ れが生みだす健

康状態の改善効果を手に入れるために,人 々が支払 っ

てよいと考える貨貢額によって測定される.

なお,費 用効果分析と関連要因との関係につ いて

は,Fig.1に 示 しておいた,費 用効果分析は,WTP

アプローチと同様に,健 康状態の改善に着 目するが,

それを非貨幣的尺度,た とえば5年 生存率 といったも

で測定することについては,す でに述べておいた.二

つの図を対比して見比ぺることは,費 用便益分析と費

用効果分析との違いについての理解を,い っそ う深め

るのに役立つことと思われる.

以上みたように,ど のような手法を用いてプロジェ

クトを評価するかは,単 なる技術的問題ではなく,倫

理観 望ましい社会の在 り方をどう考えるか,と いった

こととも,密 接に関係している.泌 尿器科学の分野で

は,ESWL,血 液透析,腎 移植,集 団検診,一 次予防

など,経 済的評価を求められているプロジェクトは数

多 く存在するが,本 稿がそのための一助になれば望外

の幸せである.
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