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最近 20 年間韓国疾病構造の変化 

- 来院日数を中心に 

Changing of proportion of disease in the last 20 years 

 

Key Points 最近 20 年間、韓国疾病構造を来院日数基準に分析 

韓国標準疾病の死因の分類に基づいて、韓国の疾患群を 20 に分類して、入院/外来を区分して来院日数

の変化を比較した。 

入院では、精神および行動の障害、外来では、筋骨格系通および結合組織の疾患群が最も大きく増加し

た。 

Key Words 疾病構造、疾病面、医療利用 

disease-mix、proportion of disease、medical use 

 

1. はじめに 

疾病構造とは、特定の人口集団の健康状態や疾病の様相を把握するために重要で、構造が固定ではな

く、時間の流れに沿って変化するという特徴がある。疾病構造の変化は、経済発展とも密接な関連があ

り、所得水準の向上は生活環境や衛生状態の改善、国民栄養強化などにつながるからである。韓国の場

合、1950 年代まで感染症が主な死亡原因であったが、1980 年代に至って大きく減少し、1980 年代以降

は、様々な癌と糖尿病、高血圧、脳血管疾患などの慢性疾患が主な死亡原因を占めた（有スンフムなど、

1990）。 
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集団の疾病構造を説明するために、大きく死亡資料や疾病資料の二つの資料を区別して活用すること

ができる。死亡資料を活用したレポートは、統計庁が定期的に発刊する「死亡原因統計」が代表的だ。

「死亡原因統計」は、当該年度の死亡件の死亡の原因を、世界保健機関（WHO）の死因の分類手順に従

って集計することで、2018 年を基準に、韓国の 3 大死亡原因は、がん、心臓病、肺炎で全死亡件の 45％

を占めていることが分かった。疾病の資料を活用した報告書は、健康保険審査評価院の健康保険公団か

ら定期的に発刊する「健康保険統計年報」、「診療費の主要な統計」などがある。疾病の資料を活用した

統計では、韓国の表準疾病の死因の分類（KCD）を基準に全体の疾病を 298 疾病の分類や疾病小分類な

どに区分して発生診療人員や診療費の金額順に一覧表示している。健康保険審査評価院が最近発表した

2019 年の診療費の主要な統計によると、多発生診療人数の目安 1 位の疾病は、入院では老年白内障で、

外来では歯肉炎と歯周病であった。 

 疾病構造を説明する際に死亡資料を活用する場合は集団で死亡につながれは、主要な疾病を確認する

ことができるという利点はあるが、死亡以外の疾病で発生する全体の医療利用状況は知られないという

欠点がある。疾病の資料を活用している場合は診療人員、来院日数、診療費などの基準値の設定に基づ

いて、結果の解釈を異にして表示できる。例として 2019 年「診療費の主要統計」を見ると、入院疾患

の診療人数の目安の発生 1 位は古来白内障で、来院日数と診療費は、アルツハイマー病での認知症と比

較すると非常に低い。診療人員と来院日数の場合、医療利用の変化のフォーカスを診療人数で見るか、

来院日数で表示するかの選択ができる。ただし診療人員の場合、患者 1 人が当該年度にかかっている疾

病の種類が 1 つではないので、疾病の間の診療人員が重複して集計されるという欠点がある。 

診療費を基準に分析する際に医療費の変化、健康保険の保障性強化方針など医療利用外的影響も考慮

する必要があるので、疾病の構造を直感的に解釈するのは難しい。 

したがって、本論では、医療用の変化を来院日数基準に分析して、全体の疾病を 20 分類に構造化し

て、最近 20 年間の韓国の疾病構造の変化を調べる。 

 

2.分析と方法 

韓国標準疾病の死因の分類（2015）では、全体の疾病を 22 群に分類している。このうち、直接的な

疾病の発生はなく、補助分類に属するグループである「疾病罹患と死亡の外因」と「特殊目的のコード」

を除いて、20 個のグループを、韓国疾病構造の分類に活用することにした。分析の保険療養給与費用請

求書の審査決定の資料を活用しており、分析の時点は、患者が療養機関を訪問して診療を受けた時点で

ある療養開始日とした。最近20年間の変化を観察するために比較基準年を2000年と2019年と定義し、

2010 年のデータを参考に提示した。各年度別の請求時点によるばらつきを排除するために、審査期間は

分析年度 12 月末基準翌年 6 月までに同じように適用した。分析中、2000 年、疾病の統計は 2000 年「健

康保険統計年報」に収録された内容を引用した。また、来院日数変動量の疾病グループ別影響を見るた

めに貢献分析を実施した。 
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（表 1）分析の詳細 

 

 

区分 変数 

分析資料 2010 年 1 月〜2020 年 6 月に健康保険療養給与費用請求書 

 - 2010 年診療分：2010 年 1 月〜2011 年 6 月の審査決定資料 

 - 2019 年診療分：2019 年 1 月〜2020 年 6 月の審査決定資料 

*2000 年、病気の統計：2000 健康保険統計年報参照 

韓国 

標準疾病

死因分類 

（疾病グ

ループ算

出基準） 

   

特定の感染性と寄生虫性疾患 A00-B99 AA 

新生物 C00-D48 AB 

血液や造血組織の疾患と免疫機序を侵犯する特定の障害 D50-D89 AC 

内分泌、栄養物および代謝性疾患 E00-E90 AD 

精神および行動の障害 F00-F99 AE 

神経系の疾患 G00-G99 AF 

目と目の付加物の疾患 H00-H59 AG 

耳とユドルの疾患 H60-H95 AH 

循環器系の疾患 I00-I99 AI 

呼吸器系の疾患 J00-J99 AJ 

消化器系の疾患 K00-K93 AK 

皮膚と皮下組織の疾患 L00-L99 AL 

筋骨格系および結合組織の疾患 M00-

M99 

AM 

尿生殖系の疾患 N00-N99 AN 

妊娠、出産、産後期 O00-O99 AO 

出生前後期に起源した特定の病態 P00-P96 AP 

先天奇形、変形及び染色体異常 Q00-Q99 AQ 

他に分類されていない症状、標識と臨床検査の異常所見 R00-R99 AR 

損傷、中毒および外因による特定の他の結果 S00-T98 AS 

健康状態および保健サービスの接触に影響を与える要因 Z00-Z99 AZ 
 

  

 

 

3.分析結果 

가．入院疾病構造 

1） 一般的な現況 

20 件の疾病分類別入院来院日数（以下入院日数）の総合計は、2000 年に 38,589 千日、2019 年 143,329
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千日で 20 年間の 271.4％増加した。2000 年の発生 1 位の疾患群は、損傷、中毒と外因による特定の他

の結果」として全入院疾患群の 13％を占めており、その疾患群には骨折、中毒、画像のような身体の部

分の損傷に関連する疾患が属している。2019 年の発生 1 位の疾患群は、「精神および行動の障害」で全

入院疾患群の 22.1％を占めており、その疾患群は認知症、うつ病、統合失調症などの様々な精神疾患関

連の疾病が含まれている（表 2）。 

 

 

入院日数を基準にして発生疾患群の順位の変化を見ると、「精神および行動の障害」は、2000 年 3 位か

ら 2019 年 1 位に上昇しており、「損傷、中毒および外因による特定の他の結果」は、2000 年 1 位から

2019 年 5 位に下落した。「神経系の疾患」は、2000 年 12 位から 2019 年 3 位に上昇したが、その疾患

群には、髄膜炎、偏頭痛、睡眠障害などの疾病が属している（表 3） 
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2）疾病分類別入院日数シェア比較 

入院日数の絶対量の比較では、時間の経過に伴う相対的な量の違いを考慮しにくい疾病のための構造の

変化を一目で見にくい。これを比較値として入院日数ではなく、各年度別の疾患群の入院日数のシェア

を活用すれば、下の[図 1]のように疾病構造の変化を容易に認識することができる。 

 

最近 20 年間の入院日数のシェアが最も大きく増加した疾患群は、「精神および行動の障害（AE）」と「神

経系の疾患（AF）」で、2000 年比で 2019 年それぞれ 9.9％p、9.5％p 増加し、減少した疾患群は、「妊

娠、出産、産後期（AO）」で、2000 年比で 2019 年の 7.1％p 減少したことを示した。 

 

3）全入院日数変動量の疾病分類別寄与度 

2000 年比で 2019 年の入院日数の合計 1 億 474 万日の増加分について 20 件の疾病分類別項目別貢献

度を分析した結果は、以下の[図 2]の通りである。 20 年間の入院日数の増加に最も大きく貢献してい

る疾患群は、「精神および行動の障害（AE）」で寄与率は 25.8％となった。続いて「神経系の疾患（AF）」
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が 15％を、「循環器系の疾患（AI）」が 12.5％を貢献した。新生児と母親と関連疾患」の誕生前後期に起

源した特定の病態（AP）」と「妊娠、出産、産後期（AO）」はそれぞれ-0.2％、-1.3％に貢献しており、

小幅だが入院日数の減少に影響を及ぼしていることが確認された。 

 

 

上記の内容を総合すると、入院日数に基づいて、最近 20 年間、韓国入院疾病構造の最上位は過去の「損

傷、中毒および外因による特定の他の結果」と「新生物」から「精神および行動障害」と「循環器系の

疾患」に変化したということであり、「神経系の疾患」も急速に増加する特徴がある。 

 

나．外来疾病構造 

1） 一般的な現況 

20 件の疾病分類別外来来院日数（以下訪問日数）の総合計は、2000 年が 455,180 千日、2019 年が

817,525 千日と 20 年間に 79.6％増加した。 2000 年の発生 1 位の疾患群は、「呼吸器系の疾患」で、全

体の外来疾患群の 33.8％を占めており、その疾患群には、急性上気道感染症、インフルエンザ、および

肺炎などに関する疾病が属している。 2019 年も発生 1 位の疾患は 2000 年の「呼吸器系の疾患」とし

て現れ、2019 年には全体の外来疾患群の 20.4％を占めた（表 4）。 
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訪問日数を基準に発生疾患群の順位の変化を見ると、全体的に大きな変化が発生していない中で、1

位は 2000 年と 2019 年の両方とも「呼吸器系の疾患」で同じ、「筋骨格系通および結合組織の疾患」と

「消化器系の疾患」が 2 位、3 位、2000 年と比較すると 2019 年に、互いに順位が変わった。「筋骨格系

通および結合組織の疾患」には、関節症、脊椎症、骨粗しょう症などの疾病が、「消化器系疾患」には、

口腔疾患、食道、胃、および十二指腸の疾患、間疾患などが含まれている。「循環器系の疾患」は、2000

年の 6 位から 2019 年 4 位に上昇したが、その疾患群には、高血圧、虚血性心疾患、脳血管疾患などの

疾病が所属している（表 5）。 
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2）疾病分類別訪問日数シェア比較 

 時間の経過に伴う相対的な量の差を補正するために比較値としてログインすることができない各年

度別の疾患群の訪問日数シェアを活用すれば、下の[図 3]のように外来疾病構造の変化が確認できる。 

 

 

2000 年「呼吸器系の疾患（AJ）」の訪問日数は 20 件の疾病の分類の中で全体の訪問日数の 33.8％を

占めて他の疾患群のシェアを大きく上回った。 2019 年にも「呼吸器系の質環（AJ）」は、まだ 1 位を占

めているが、シェアは 20.4％で、2000 年と比較すると大幅（-13.4％p）に下落した。 「呼吸器系の疾

患（AJ）」のシェアが減少した代わりに、他の疾患群のシェアが全体的に上昇し、その中で「筋骨格系通

および結合組織の疾患（AM）」のシェアは 6.1％上昇し、2019 年 20 件の疾病の分類のうち 16.4％を占

めるようになった。 
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3）全訪問日数変動量の疾病分類別寄与度 

2000 年比で 2019 年の訪問日数の合計 3 億 6,235 万日の増加分について 20 件の疾病分類別項目別貢

献度を分析した結果は、以下の[図 4]の通りである。 20 年間の訪問日数の増加が最も大きい疾患群は

「筋骨格系統および結合組織の疾患（AM）」で寄与率は 24％で現れ、次いで「消化器系の疾患（AK）」、

「循環器系の疾患（AI）」がそれぞれ 10.6％、10.1％を示した。 

 

 

上記の内容を総合すると、訪問日数を基準に、最近 20 年間、韓国外来疾病構造は、「呼吸器系の疾患」、

「筋骨格系統および結合組織の疾患」、「消化器系の疾患」は、疾病の分類の中で上位を占めている。た

だし「呼吸器系の疾患」が減少し、「筋骨格系通および結合組織の質環」は、増加していた。 

 

4 結論 

1990 年代後半から 2000 年代初めまで、疾病の構造変化に関するさまざまな研究が行われた。先行研

究では、人口構造や生活習慣の変化に基づいて、韓国疾病構造が今後癌や糖尿病、高血圧などの慢性退

行性疾患を中心に増加し続けると予想された（ユヨウンハク、1997）。 2010 年以降、このような研究事

例は、簡単に見つけることができなかった、これは統計庁、健康保険審査評価院、健康保険公団などの

各統計の生産機関で疾病分類別統計を継続的に発行する必要性が低くなったためであると推測される。

しかし、2000 年度以降最近まで社会、経済、医療技術、生活習慣など多くの部分が変化したため、過去

の研究結果だけで、韓国疾病構造がまだ慢性退行性疾患を中心に増加していることを確認して見る必要

がある。 

本論では、健康保険の療養給与費用請求書のデータを活用して、最近 20 年間のわが国疾病構造の変

化を分析した。疾病構造の変化を比較するために、来院日数（入院日数、訪問日数）を活用し、主な分

析結果は以下の通りである。 
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入院疾病の分類の中で、上位疾患群のシェアは、2000 年基準に「損傷、中毒および外因による特定の

他の結果」が 13％、「新生物」が 12.7％を占めていたが、2019 年は「精神および行動の障害」が 22.1％

を占めて他の疾患群の入院日数のシェアを大きく上回るものに変化した。この疾患群に認知症傷病が大

きな比重を占めているだけに、「精神および行動の障害」は、今後、人口の高齢化に応じて入院疾病構造

に占める割合がさらに高まり、「循環器系の疾患」と「神経系の疾患」も入院日数の増加に一貫して高い

割合を占めるものと予想される。 

外来疾病分類の上位疾患群のシェアは、2000 年と 2019 年の両方とも「呼吸器系の疾患」、「筋骨格系

通および結合組織の疾患」、「消化器系の疾患」が訪問日数基準上位 3 つの疾患群を占有していることが

確認された。ただし「呼吸器系の疾患」は、減少する傾向にあり、「筋骨格系および結合組織の疾患」は

増加傾向を考えると、今後も訪問日数の増加に貢献する主要な疾患群であることが予想される。 

本論では、比較数値を来院日数で定義してアクセスしたが、診療人員と診療費を基準に比較した場合、

疾病の構造解析の結果が異なって表示される。これは結果の解釈の主な観点を、健康保険の財政面で表

示するか、医療利用の観点から見るかによる相違なので、他の材料と比較することが発生した場合の分

析に活用された比較数値が何なのかを確認して解釈に留意しなければならない。 

上記のような分析の結果は、今後の我が国の疾病管理の政策方向の樹立の際にも良い参考資料になる

だろう。2000 年初めまでの既存の研究事例で韓国疾病構造が過去全盛疾患で、慢性退行性疾患に変化し

たので、これに対する管理対策が必要と提言したように、2020 年代を迎える韓国疾病管理の方向は、本

論の分析に基づいて、高齢社会に不可欠な精神的健康管理と現代人の主要な病気である筋骨格系疾患の

予防管理が今後の重要な領域になるだろう。 
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