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過去30年 
日本の医師数はOECD諸国の中で低値 

医療費削減のための 
医学部定員削減政策 

これまでのおさらい (1) 

出典：OECD Health Data 

出典：http://www.mhlw.go.jp/shingi/2005/02/s0225-4c11.html 



  

病院医師の長時間労働常態化 

2004年新医師臨床制度 
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平成16年 

新研修医制度導入 

これまでのおさらい (2) 

地方の病院の医師不足 

大学からの地域への医師派遣中止 

病院に患者集中 

73％ 

出典：医師会HP 

出典：医師臨床研修制度のホームページより作成 



• 全国の届出「医師数」295,049人 

• 2010年医師・歯科医師・薬剤師調査 
（平成22年12月31日現在） 

新しく医師免許を取得す
るうちの3割 

注目される女性医師 



女性医師はあまり働いていない 
就労形態 

フルタイム（週に40時間以上勤務） 

パートタイム 

無職・休職中 

フルタイム：69％ 

フルタイム：96％ 

女性 (n=1694) 

男性 (n=824) 

パートタイム 
      29% 

4% 
無職・休職

2% 

0% 
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週あたり労働時間でみると 
30歳以降のすべての年齢層で男性のほうが長く働いている。 

NS 

***P<0.0001 

*** 

*** 

*** 

*** 

abased on Wilcoxon rank sum test ; b無職を除いて解析;  

40時間 



女性医師は男性医師に比べると 
医師労働力市場への貢献度が低い 

 

男性医師 女性医師 

１ 0.7 

多くの女性医師が働き続けたいと思っている 

しかし、働けない理由がある 



女性医師の継続就労を阻むもの 
従前の女性医師調査で指摘されていること 

個人の理由 

保育所の不足 

院内保育 
病児保育 
病後児保育 

1. 認識の甘さ 
2. 若い医学生・研修医の将来への不安からくるモチベーション低下 
3. 個人的な健康上の理由 
4. 昨今の医師不足の影響による労働基準法を遵守できない就労環境 

周囲の理解とサポート不足 

配偶者・家族からの期待 
パートナーの家事不参加 
パートナーの育児不参加 

社会基盤・インフラ整備 

女性の社会的役割 



まとめると二つの因子に集約 

 
 

女性としての役割 
母親としての役割 
妻としての役割 
嫁としての役割 

社会的女性の役割 
 

長時間労働 
頻回の当直業務 
性と労働衛生 
保育所不足 

就労環境 

両立するためには 
常勤は無理 

二つの大きなハンディ 

離職 
イラスト提供：素材ダス http://sozaidas.com/ 
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社会的な女性の役割 
週の家事労働時間（中央値） 

 出典：帝京大学医学部卒業生調査：男性(n=452) vs. 女性(n=224)  

医師という資格職でも女性の社会的役割は顕著 
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さらに昨今の医師を取り巻く 
過酷な労働環境 

女性の身体面 
どのような影響を与えているのか 



医師の過酷な労働実態が明らかに！ 
「医師の労働実態調査」中間報告 

日本医療労働組合連合会（日本医労連2007年） 

• ３割の医師が「過労死ライン」の８０時間以上
の超勤、３割近くが「前月の休みゼロ！ 

• 「１日の労働時間」の平均は１０.５時間であっ
たが、「１２時間以上」が４４.５％と半数近く
おり、「週の労働時間」も平均は５８.４時間だ
が、「６５時間以上」が３２.７％と３分の１ 

• 女性医師のほとんどが生休も取れず、「妊娠
時の異常」が６割近く 



月経痛の重さと対処法 

月経痛：中央値（25％、75％）：3（1,5） 
0（症状なし） ～ 5 （立っていられない）～10 （横になるほど辛い）で尋ねた。  

   
 

 

recall biasを防ぐため、45歳までの対象に限定して解析した。  

2010年 
医労連調査 
看護職員 
(n=27,545) 
 
生理休暇取得        
 
   12％ 

 



あった 
41% 

なかった 
58% 

わからない 
1% 

妊娠中または出産時に異状はありましたか？ 

異常の内訳（自由記載）

N 有病率（％）

切迫流産・切迫早産 221 13

妊娠高血圧症候群 37 2

死産 42 2

出産時合併症 106 6

子宮筋腫・内膜症 10 1

その他 52 3
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妊娠の異常あり 妊娠の異常なし 

週あたり労働時間 

Wilcoxon sum rank test P<0.001 



女性のライフイベント関連法規 

産前6週（多胎は14週） 
から分娩予定日まで 

請求があった場合に休業 

産前休暇  
 

原則産後8週は 
就業させてはならない。 

本人が請求し、 
医師が支障ないと 
認めた業務であれば 

6週後から就業可 

産後休暇  
 

原則１歳に満たない子を 
養育する男女労働者。 

 
同一の事業主に 

１年以上雇用されている 

育児休暇 

労働基準法第65条 

育児介護休業法 



産前産後・育児休暇取得状況 

妊娠・出産で職場変更をしなかった方（同じ職場に残った方）に限定して尋ねた。 

労働基準法
に抵触？ 



性別に関する認識や経験について 
なぜ医学校で女性教授が少ないのか 



性別のために有給ポスト獲得・昇進人事・終身雇用の機会
を得られなかったと感じる経験はありましたか？ 

 

1 2 3 4 5

男性の患者 

女性の患者 

男性のコメディカル 

女性のコメディカル 

男性の同僚 

女性の同僚 

男性の上司 

女性の上司 

女 

男 

不利益を受けた相手の性別と職位 1：「全くない」から5：「非常にあった」まで 



性別による男女就労機会格差認識尺度 

1：「全くそう思わない」から5：「非常にそう思う」 

男性に比べ女性で男女就労格差について認識を強く持っている。 



世界経済フォーラムによるジェンダーギャップ指数 
      日本は134カ国中94番目 

出典：OECD Health Data 



男女就労格差の認識がつよいと
就労意欲が低くなる 

ガラスの天井 

頑張っても報われないなら 最初から自分の人生計画 

就労格差の認識が強いとフルタイムよりもパートタイムで勤務 

野村 恭子、佐藤幹也、鶴ヶ野しのぶ、矢野 栄二．女性医師の就労に影響を与える
因子の検討．日本公衆衛生学雑誌, 58巻6号 Page433-445(2011.06) 
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日本はOECD30カ国中最低 

50％ 



これからどうなる 
日本の女性医師割合 

0

50000

100000

150000

200000

250000

300000

350000

女 

男 

18％ 

全医師に占める女性医師の割合は確実に増える 
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アメリカも30年前は 
日本と同じ女性医師割合 

出典：U.S. Census Bureau, Statistical Abstract of the United States: 201  
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米国の医学校入学者 
女性の割合はすでに半数 
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2008年の我が国の年代別医師数 
女性は若い世代の3割 
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出典：医師歯科医師薬剤師調査 



喫緊の課題 
女性医師が働きやすい環境整備 

過酷な医師の労働と女性の社会的役割 
両立できる環境づくり 

＋ 
男女就労格差解消 

対策（結論） 



ご静聴ありがとうございました。 
 

島根県松江市宍道湖の夕日 


