
健康生産曲線B 

健康生産曲線A 

健康水準A 

健康水準B 

医療費A 

医療費B 

予約制約線 

A 

B 

45°線 

支払い意思額で配分 

医療費をA、B平等に配分 

健康生産曲線B 

健康生産曲線A 

健康水準A 

健康水準B 

医療費A 

医療費B 

予約制約線 

A=B 

A＞B 

A 

B 

45°線 

医療費A=Bで配分 

健康生産 
フロンティア 

健康生産 
フロンティア 

医療費を支払い意思額で配分 

AとBの格差は大きい 

Ａさん：高所得   Ｂさん：低所得 の場合 

高所得者の方が健康水準が高め 



健康生産曲線B 

健康生産曲線A 

健康水準A 

健康水準B 

医療費A 

医療費B 

予約制約線 

A 

B 

45°線 

健康水準A=Bで配分 

医療費をA、B平等に配分 

健康生産曲線B 

健康生産曲線A 

健康水準A 

健康水準B 

医療費A 

医療費B 

予約制約線 

A=B 

A＞B 

A 

B 

45°線 

医療費A=Bで配分 

健康生産 
フロンティア 

健康生産 
フロンティア 

医療費を健康水準で配分 

A=B 

Bさんに医療費を多く割り当てる→健康水準等しくなる 



保険給付 
70 

自己負担 
30 

自己負担
100 

A.保険診療 B.保険外診療 

保険給付 
70 

自己負担 
30 

自己負担 
100 

A+B混合診療 

自己負担130 

自己負担 
70 

自己負担 
30 

自己負担 
100 

混合診療禁止ルール 

自己負担200 

美容整形 
認可無しの新薬・ 
新技術の治療etc 

公定価格 自由価格 

乳がん切除→保険 
乳房再建手術→保険外 



医
療
費 

医療サービス量 

ｐ＝100 

ｐ＝30 

ｐ＝9 

ｑ＝12 ｑ＝29 ｑ＝24 

保険がない場合 

公的医療保険導入 

自己負担3割 

民間医療保険購入 
自己負担の７割保障 
ｐ30×（1－0.7）＝ｐ9 

   医療費 

自己負担 ｐ9×ｑ29＝261 

民間保険給付 ｐ21×ｑ29＝609 

公的保険給付 ｐ70×ｑ29＝2030 

総額 ｐ100×ｑ29＝2900 

公的保険及び民間保険給付により医
療費総額の10分の１以下の自己負
担で当初の2倍以上の医療サービス
が受けられることになる 

公的保険給付 

民間保険給付 

民間保険使用による公的保険の医療費支払い額の増加分 

事後のモラルハザード 

混合診療の解禁による影響 

E D 

C 

A 

B 


