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アメリカ病院会計史
� 統一的勘定体系及び定義（����年版）を中心に �

谷 　光 　　　透��

はじめに � 問題の所在 �

アメリカの非営利組織体における会計実務は，�
��
年の財務会計基準書第
�号「非営利組織体による減

価償却の認識」が発行されるまで，アメリカ公認会
計士協会（�������� ��������� �� ��������  �!���
�����������：以下，��� �）が公表している業種
別監査手引書（ �������" ����� #����）に基づいて
行われていた ��．その手引書は，次の四つである．
（�）病院監査指針（�
��年版）（$��%���� �����

#����，�
��）
（�）単科大学及び総合大学の監査基準（����� ���&

��#�� ��� '��(��������，�
��）

（�）慈善健康福祉団体の監査基準（����� ���&
�����" $����) ��� *������ +�#���,������，
�
��）

（�）方針書第����	号「特定の非営利組織体のた
めの会計原則及び報告実務」（-�������� ��
 ������� ����	，���������#  �����%��� ���
.�%�����#  �������� ��� ������� ���&%����

+�#���,������，�
��）
上記の四つの手引書のうち，（�）の病院監査指

針（�
��年版）が適用となる病院は，病院監査指針
（�
��年版）の他に，アメリカ病院協会（��������
$��%���� �����������：以下，�$�）によって公表さ
れた病院勘定体系（�
//年版）（�)��� �� ��������
��� $��%�����0�
//）も，一般に広く認められた会計
原則としていた ��．その公表の前に，�$�は，�
��
年に，病院会計マニュアルを公表し，�
	年に「病
院の会計，統計値，及び事務業務手続に関するハン
ドブック」（$���!��1 �� ���������# ，-���������

��� 2������� +Æ��  ��������� ��� $��%�����）を
公表した．その後，�$�は，その二つの公表物の改
訂版として，「統一的病院勘定体系及び定義（�


年）」（'������ �)��� �������� ��� 3���������

��� $��%�����，�

：以下，�

年版とする）を公
表した ��．その�

年版自体も，二回の改訂を重ね，

�
//年版は，その改訂版の一つである．
そこで，本稿では，アメリカの病院会計実務の一
端を明らかにするために，�

年版を詳細に考察す
る．あえて，ここで一端と述べた理由は，あくまで
�$�の公表物のみの考察が，その当時の病院会計
実務を網羅したものではなく，各病院内部の独自の
会計実務も存在するからである．したがって，その
当時の病院会計実務の全体像を明らかにするのは，
別項を改めて考察することとしたい．最後に，その

考察に入る前に，以下では，最初に�

年版が公表
された当時の社会経済的背景を考察する．その理由
は，その公表当時の社会経済的背景が，�

年版に，
直接あるいは間接的に影響を与えたのではないかと
考えるからである．
�．病院経営（会計）の社会経済的背景

アメリカの医療サービスにおけるマネジメントの
各段階は，以下の通り区分出来ると言われている��．
公 共 医 療 の 時 代：�
�	年代までの医療サービス

マネジメントの最初の期間
ド ク タ ー の 時 代：�
�	年代から�
/	年代まで
病 院 の 時 代：�
/	年代から�

	年代まで
マネジドケアの時代：�
�	年代
本稿で取り上げる�

年版は，上記の時代区分の
うち，ドクターの時代に公表されている．
ドクターの時代とは，どのような時代だったので
あろうか．その時代の特徴を述べるとすれば，大き
く次の二つに区分される．

（�）医療技術の発達による医療の専門性の発展
（�）医療技術の発達による医療分野の拡大
（�）の具体例としては，�
�	年代に，抗菌性を有
する薬の導入により，治療方法が進歩したことや，
実験医療が�
�	年代から�
	年代の間に発達し，そ
の年代以降も診察の可能性や，治療の幅を大きく広
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げることとなつたことが挙げられる．
（�）の具体例としては，医療分野の拡大の例とし
て，理学療法等の激増が挙げられる．
この時代の二つの特徴を背景に，ドクターの診察

は，病院で最新の医療を提供するために，患者の家
やドクターの診療所から，病院に移転していくこと
となった．その他にも，この時代は，外来患者に対
する治療が増加したために，病室を拡張し，診察室
を確保する必要性が生じた．
つまり，この時代は，医療技術の発達に伴って，
診断や治療の場として病院が機能することにより，
医療の専門性の発展や，病院規模の拡大した時代と
いえる．その結果，病院の経営管理の必要性が生じ，

この時代は，アメリカにおいて初めて病院の経営管
理の必要性が生じた時代とも言えるのではないだろ
うか．
また，この時代は，経済的・政治的環境も医療に

影響を及ぼし始めた時代である．�
�	年代の後半
から�
�	年代にかけて，2��� �����（特に被雇用者
及びその家族を対象とした健康保険組合）と 2���

-)����（営利を目的としない医療保険組合の呼称）
の保険組合は，病院の費用とドクターの治療費を患

者が前払いする仕組みを提供するために，病院とド
クターの協会によって開始された．この保険組合の
開始により，多くの患者が医療を享受することが可
能になり，医療サービスのニーズは，二つの保険組
合の後ろ盾を得て，さらに拡大していったと考える
事が出来る．
その他にも，医療供給体制の充実に関する経済
的・政治的環境の変化の一つとして，�
�/年に制定
されたヒル・バートン法（$���&2����� ���）の制

定がある．この制定された法律の中に「新たに病院
を建設や修復をする際，病院がアメリカ外科学会
（�������� �����#� �� -��#����：��-）の病院機
能評価認定基準を満たしていれば，連邦政府は財政
援助を行う」と規定されたことで，アメリカ外科学会
の病院の認定制度は全米に広がり，医療業界の主要
な団体も病院の認定制度に興味を示すようになった．
そして，�
�年には，アメリカ医師会（��������
4������ �����������：�4�），アメリカ内科学会

（�������� �����#� ��  )"������：�� ），アメリ
カ病院協会（�������� $��%���� �����������：以
下，�$�）及び，カナダ医師会（�������� 4���&
��� �����������：�4�：後にカナダ独自で病院機
能認定評価組織を作るために脱会）は，アメリカ
外科学科とともに，5��$（5���� ���������� ��
������������� �� $��%�����）と呼ばれる独立した病
院機能認定評価組織を創設した．その創設の主たる

目的は，アメリカの医療の質を担保することであっ
た ��．
ここまで考察してきた社会経済的背景は，直接的

あるいは間接的に，病院経営あるいは病院会計に影

響を及ぼしたことが容易に推測可能である．
例えば，ドクターの時代は，医療技術の発達に伴っ

て，診断や治療の場として病院が機能することによ
り，医療の専門性の発展や，病院規模の拡大した時代
であり，その結果として，病院の経営管理の必要性が
生じた時代と言えるのではないかということは先に
述べた．それだけでなく，ドクターの時代は，�
�/
年のヒル・バートン法の制定や，�
�年の 5��$

創設を契機に，医療の質管理の必要性が高まった

時代ともいえる．特に，後者の必要性は，5��$が
改名して誕生した 5��$+（5���� ���������� ��
������������� �� $����)���� +�#���,������）の病
院認定の調査分野として，組織の機能（+�#���,�����
���������）の分野があることからすれば，医療の質
を担保すための経営管理的側面を発展させる契機と
なったと考えることが出来る．
つまり，上記の二つの必要性は，病院会計実務の
発展を促進したと考えることが可能である．

さらに，上記の二つの必要性に加えて，病院は，
2��� �����や，2��� -)����といった病院外部の利
害関係者から，病院の経営状況の開示要求が高まっ
た結果，病院会計実務の発展を促進したと考えるこ
とが出来る．したがって，以下では，先ほど述べた
�
�	年代から�
/	年代のドクターの時代にあたる
�

年に，�$�が公表した�

年版を考察するこ
とによって，その当時の病院会計実務の一端を明ら
かにしたい．

�．����年版の概要

ここでは，先ほど述べた通り，�

年版を考察対
象とする．�

年版の内容を示せば，以下の通りで
ある．

序文
イントロダクション
目的及び範囲
資金会計
発生主義会計

病院の会計及び定義の統一性
第 �章 　病院の定義
第 �章 　統一的勘定体系の概要
第 �章 　貸借対照表勘定（�		��

）
第 �章 　収益勘定（		�

）
第 章 　費用勘定（/		�/

）
第 /章 　消耗品，費用及び設備のチェックリスト
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イントロダクションでは，�

年版が，病院間の
共通の方法として，情報の範囲と定義を明確にし，
病院マネジメントの一助となるために，公表された
ことが示されている（�

年版，(��）．���

目的及び範囲の章では，�$�が公表した�

年
版の目的は，データを統一的，且つ一貫した方法に
より集計することにより，データの比較可能性を保
ち，評価可能な財務的事実及び統計的事実を提供す
ることであるとしている．さらに，その目的は，病
院の地理的状況，規模，種類あるいは類型にかかわ
らず，各病院において，共通に利用することが出来
る定義を提供することであるとしている．しかし，
ある病院においては，このマニュアルに含まれる多

くの詳細が必要でない一方で，このマニュアルより
も詳細が必要な場合もあるので，それぞれの病院に
おいてアレンジや，再構築が必要であるとしている
（�

年版，�6）．
資金会計の章では，�

年版が，資金会計を推奨

しており，第 �章で示されているように，勘定体系
が主に四つのグループに分類されていることが示さ
れている．そのグループは，一般資金，一時資金，基
本財産資金及び設備資金の四つである（�

年版，

6）．
発生主義会計の章では，現金主義と発生主義の説

明がなされている．特に，この章では，発生主義が，
現金主義に比して，より利害関係者を満足させる報
告が可能であることを理由として，推奨されている
（�

年版，6）．
病院の会計及び定義の統一性の章では，病院の置

かれている領域において，統一的，且つ一貫した勘
定及び統計システムを確立する理由が数多く存在

するとしている．その理由の中でも，特に重要なの
は，多様な経済構造において，最適なケアを提供す
るための国民に対する責任であるとしている（�


年版，6）．
第 �章では，企業を例に取り，会計学及び統計学

が，企業のマネジメントにおいて必要であることを
示している．また，統計学において，統計用語（の使
用方法）が年々変化すれば，他の病院との経営成績
の比較が不可能となるだけでなく，過年度の経営成

績との十分な比較も困難であるとしている．また，
病院の統計学が，病院間の比較目的で利用されるな
らば，正確な統計用語の定義は，要求事項でなく，絶
対的必要事項であるとしている．さらに，各地方政
府，協会，第三者支払機関，及び地方コミュニティ
等の医療問題に関係のない病院の置かれている領域
の外部機関もまた，統計用語で示された病院経営の
結果を比較・解釈する．したがって，病院用語の定

義に関する統一性の不足は，誤った解釈や，不十分
な解釈や比較・判断に至るとしている（�

年版，
� � �）．
また，第 �章において，統計データの主要な目的

は，経営成績をガイドする情報の提供であるとして
いる．そのため，要求される統計データの種類は，
各病院の手法及び問題に応じて，各マネジメントの
局面でかなり多様性があるとしている．しかし，病
院管理者の関心や，各病院の問題にかかわらず，正
確，且つ完全な統計データは，次の理由から必要で
あるとしている．
（�）各機能的活動の管理コントロール手法を確立

するため

（�）業務予算作成時の基準を提供するため
（�）行政団体及び外部団体等に報告書を提供する

ため
（�）業務原価算定の際に，費用配賦基準を提供す

るため
（）平均所得の計算及び提供したサービスユニット

毎のコストに関する基準を提供するため（�


年版，� � �）

最後に，第 �章で示されている用語の定義を整理

すれば，表 � � �及び表 � � �の通りである．ただし，
表 � � �及び表 � � �は，第 �章で記述されている用
語の整理のみを行なったものである．
表 � � �から分かるように，例えば分類 �のベッド

施設ついては，最大分類 �までの詳細な分類が行わ
れている．特に，分類 �で，成人用ベッド，子供用
ベッド及び新生児用ベッドを定義している点が，詳
細な分類の一例である．その詳細な分類の活用は，
（�）病院の財務的側面と，（�）医療サービス提供側

面の二つの側面での活用を可能にするであろう．ま
た，その他の詳細な分類についても，ベッド設備の
分類と同様に，二つの側面で利用可能であると思わ
れる．
第 �章では，統一的勘定体系の概要を示している．

第 �章で示されている要約を示せば，表 �の通りで
ある．
表 �の通り，各勘定は，�桁の数字で分類されて

いる．そこで，資産勘定に注目すれば，資金会計の

章で述べた通り，一般資金，一時資金，基本財産資
金及び設備資金毎に，資産勘定が示されており，そ
の資金毎の分類は，�桁の数字のうち，左から第 �

位の数字で示されている．資金毎の分類は，資金単
位毎に別会計となっているためであり，後で示す貸
借対照表（2������ -)���）によれば，各資金毎に
資産合計と，負債及び資本の合計がバランスする様
式となっている．また，表 �の �桁の数字うち，左



�
� 谷 　光 　　　透

表 � � � 用語分類表

から第 �位の数字は，資産勘定の個別的科目，例え
ば，現金や買掛金といった勘定科目を分類しており，
第 �章では，その一覧表も示されている．さらに，
その一覧表では，補助勘定科目の勘定分類も示され
ている．例えば，表 �の収益勘定に該当する「患者
サービス収入」勘定は，以下の通り，その補助勘定

科目が示されている．
収益勘定：		�


患者サービス収入 　����

　�� 　日常サービス収入 � 入院患者
　　　　　����日常サービス収入 � 成人
　　　　　����日常サービス収入 � 子供
　　　　　����日常サービス収入 � 新生児
上記の通り，補助科目に当たる成人，子供及び新

生児の分類は，小数点以下の数字で分類されている

（�

年版，�）．
第 �章から第 章では，第 �章で示されている各

勘定の定義が詳細に示されている．
最後に，第 �章の最後と，第 章の最後に，それ

ぞれ示している貸借対照表（2������ -)���），損益
計算書（������ -��������）及び損益計算書に関
する付属明細表（-�)����� ��3）を示すとすれば，
表 �から表 �の通りである．
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表 � � � 用語分類表
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表 � 統一的勘定体系の概要

表 � 貸借対照表（�����	
 ��

�）
　以下では，資金グループ毎に，資産，負債及び資本の集計原則を示すサンプルの病院貸借対照表を
示している．各勘定及び用語を含めた貸借対照表の形式は，病院貸借対照表の唯一絶対の方法で，構
築されていない．それ以外にも，利用可能な複数のその他の形式の貸借対照表が存在する．
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表 � 損益計算書（ ��	��
 ��
�
�）
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表 � 付属明細表 �（�	�
���
 �） 表 � 　付属明細表 �（�	�
���
 �） 　

表 � 付属明細表（�	�
���
 �）

表 � 付属明細表 �（�	�
���
 �）
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お わ り に

本稿では，�
�	年代から�
/	年代までの時代，い
わゆるドクターの時代と，その時代に病院会計実務
の一端として公表された�

年版を考察した．この

考察で提示出来たのは，アメリカの病院会計実務の
一端が，その当時の社会経済的背景の影響を受けな
がら，洗練したのではないかという視点である．上
記の考察で示した会計実務の洗練化へ影響を与えた
社会経済的事実は，以下の通りである．
（�）医療技術の発達による医療の専門性の発展
（�）医療技術の発達による医療分野の拡大
（�）（�）と（�）による病院の規模の拡大
（�）2��� �����等の保険組合の創設

（）医療供給体制の充実（ヒル・バートン法の制定）

（/）医療の質を担保する 5��$の創設
最後に，本稿では，�

年版の詳細を明らかにし

た．特に，本稿で取り上げた�

年版の特徴は，病
院勘定体系が，医療技術の発達による医療の専門性

の発展や，医療規模の拡大に対応している点，具体
的には，ベッド設備の詳細な分類であるとか，患者
サービス収入の補助勘定科目の設定等である．した
がって，今後の筆者の課題は，本稿の最初で示した
アメリカの医療サービスにおけるマネジメントの各
段階（公共医療の医療の時代，ドクターの時代，病
院の時代，マネジドケアの時代）における社会経済
的事実を明らかにし，�

年版の �回の改訂版が，
いかに，その社会経済的事実から生じる病院の経営

管理の必要性に対応していったのかを明らかにする
ことである．引き続き，筆者の研究課題としたい．

注

� � ）本稿における����年版からの引用箇所は，本文中で（����年版，��）とする．
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