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松村勝弘

経営学の優位

近況・介護認定 前回脳梗塞を発症し退院後

も身動きがとれないと書いた。何せ要介護５

という「重症」(下図参照）である。週二日の

デイケアの日だけ風呂にはいれる。だから体

中がかゆい。入院当初に要介護 5 の認定を受

けたがリハビリテーション病院でリハビリに

励んだ結果、つかまり立ちや着替えくらいは

できるようになった。だから日中は、おむつ

から解放された。幸い認知系はしっかりして

いる（つもりだ）。そこで一日中パソコンに向

かっています。あるいはスマホに向かいっき

りです。ただ、介護なしでひとりで外出する

ことはできません。訪問リハビリの日は張り

切って室内「散歩」をしますが、基本室内で

も車椅子生活です。半年間飲酒をしていませ

ん。でも楽しみは食べることです。すっかり

甘党になりました。それと阪神の活躍も楽し

みです。

寡黙なる巨人 貸してもらって読んだ、多田

富雄『寡黙なる巨人』（集英社．2007 年）を紹

介しておきます。著者は東京大学名誉教授で

著名な免疫学者でしたが、2001 年 5 月に脳

梗塞に倒れ、その後リハビリに悪戦苦闘しな

がらこれを書き上げられ、2010 年 4 月。前

立腺癌でなくなった。私より重症で右半身不

随 、嚥下障害、言語障害の身となられた。
えん げ

その後厳しいリハビリで左手だけでパソコン

を打ち、執筆するほどになられた。その悪戦

苦闘ぶりは身につまされる。同書で 2006 年

医療報酬改定
1）で著者は「医療保険の対象と

しては一部の疾患を除いて障害者のリハビリ

が発症後百八十日を上限として、実施できな

くなったと宣告された。……〔人によっては〕

リハビリを拒否されたら、すぐに廃人になる

ことは、火を見るより明らかである。今回の

改定は『障害が百八十日で回復しなかったら

死ね』というのと同じことである。」
1） 2）と

その理不尽さをうったらえられています。そ

してその「改定によって、何人の患者が社会

から脱落し、尊厳を失い、命を落とすことに

なるか。そして一番弱い障害者に『死ね』と

いわんばかりの制度をつくる国が、どうして

『福祉国家』と言えるのであろうか、」（129

頁）さらに、「残念ながら新幹線も、近代的

街やビルも、マジョリティには便利に作って

あっても、マイノリティには、温かくない。

これが日本の民主主義の現実である」(145

頁).

今回は前回に続き、入院中再読した白石正

明『ケアと編集』(岩波新書、2025 年)を改めて

紹介したい。前回触れなかった、経営学的な

インプリケーションを中心に述べたいと思い

ます。
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医療と福祉 著者白石氏は福祉と医療は近い

ようだが遠いという。「医療が扱う対象の多

くは『肉体そのもの』だから、その肉体を持

つ人(＝患者）の性格の良し悪しも、貧富の格

差も、どんな世界で暮らしてどんな生活を営

んでいるかも、その多くを『ノイズ』として

無視してよい。そんなノイズに振り回され

ないクールさこそが求められるだろう。医

療の世界では扱う世界を『肉体』というも

のに小さく限局しているからこそ、符牒が

通るのだ。

ところが福祉〔ケアと言ってもよいだろう〕

の世界では、医療が捨て去ったノイズこそ

が正面から取り上げるべき対象になる。ど

んな生活をしていて、お金をどのくらい持

っていて周囲の人からどう扱われいるか。

何より本人のニーズは何か。医療は本人の

願望(痛いことはされたくない）を押しのけて必

要な処置（たとえば手術）をする客観性ベース

の世界であるのに対して、福祉の世界は関

係性ベースである。医療と福祉は、『困りご

とに対応する』という意味では原理的に近

いはずのものなのだが、いざ現場で具体的

に仕事をしてみると両者の違いばかりが目

立ってなかなか協働ができない、とはよく

言われる話である。」（12-13 頁）

経済学と経営学 これって何かに似ている。

医療を経済学に福祉を経営学に置き換えてみ

よう。経営学は関係性ベースで個々の現実の

企業が対象である。経済学は客観性ベースで

抽象的な企業一般〔あるだろうが既知〕が対象

である、

実際の企業は他の企業や顧客、政府との関

係の中で存立している。他の企業や顧客、政

府その他との関係なしで存立している企業

〔想定された既知〕はあるだろうか。とすれば、

経済学は現実〔可能性・未知〕をみていない、

ということになる、

しかも「それは『個別性』というものの扱

い方にあらわれる。うまくいった事例を『一

例報告に過ぎない』とネガティブに評価する

か、『汲むべき知恵が潜んでいる』とポジテ

ィブに評価するか〔福祉やケアの場合〕。」(13

頁）

前者が経済学の場合であり後者が経営学の

場合であり、豊かな内容＝「汲むべき知恵」

を含んでいる。また同書の著者白石氏による

「べてるの家」でのソーシャル・ケース・ワ

ーカー向谷地生良さんの言葉が思い出され
むかいや ち いくよし

る。「以前、向谷地さんと話しているとき、

『今度、発達障害の構成論的研究をする』と

聞いたことがあった。………原因を究明して

解決策を探るという因果論的な発想では太刀

打ちできない複雑系の領域に立ち向かうため

に生まれた研究手法、らしい。」(128 頁)ま

さに、経済学は因果論的研究であり。経営学

は複雑系であり、社会構成論と親和性がある

（『松村通信第 135 号 』
31）参照）。
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ＨＰ，ＦＢを見て下さい。又何でも意見を。
皆 さ ん の ご 意 見 を 歓 迎 し ま す 。 HP

（http://www.ritsumei.ac.jp/~matumura/）もご覧下さい。

フェースブックもやってます。また，メールで意見

交換しましょう。メールをよこして下さい

（matumura@mba.ritsumei.ac.jp）。


