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L.E.K.は、APAC地域の病院経営者を対象に毎年ウェブアンケート調査を実施し、各国における病院経営の優先事項
を把握するとともに、これらの病院に製品・サービス提供をおこなう企業にむけてそのファインディングスを共有しています
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これらの調査から得られたインサイトは、
メドテック企業が以下を含む的確な意
思決定を行う上での重要な指針とな
ります： 

• どのステークホルダーと関係を築くべきか、
またその方法

• 病院の優先事項に対応するために、製
品やサービスの価値提案をどのように最
適化すべきか

• デジタルチャネルをいかに活用し、サービ
ス提供やエンゲージメントモデルを強化す
べきか

L.E.K.は、主要な戦略的優先事項
と購買行動がどのように変化している
かをよりよく理解するために、日本を含
むAPAC地域の主要病院の数百人
の意思決定者を対象に毎年調査を
実施しています

この調査では、病院の財務見通し、
今後数年間における主要な経営課
題、デジタル化が病院に及ぼす影響、
ならびに病院とヘルスケア企業との関
係性に関する事項を取り上げていま
す
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2025年版の調査では、日本全国から合計117件の回答が寄せられました
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L.E.K.による日本の病院優先事項調査回答者の内訳
回答者の割合（N=117）

39%

29%

18%

14%

関東

近畿

中部

その他**

117

13%

39%

27%

15%

5%

20-99

100-299

300-499

500-999

1,000+

117

47%

20%

15%

9%

9%
National hospital

国立病院

Public hospital

公立病院

Quasi-public or 

gov’t-affiliated hospital

公的病院

University hospital

大学病院

General hospital

一般病院

117

28%

25%

24%

23%
Chief Strategy/ 

Medical Officer

経営部・診療部門長

CEO/Hospital Director

病院長

Dir. of Hospital Operations

事務長・理事長

Dir. Purchasing

購買部長・課長
資材管理部長

117

施設の種類機関での役割 地域* 病床数

21%

36%

34%

9%

基本的なEMR

(例:OpenMRS、
ケアクラウド)

中程度の機能を持つEMR

(例: Allscripts、
 eClinicalWorks)

高度なEMR

(例:Cerner、
Meditech Expanse、
富士通製HOPE LifeMark、
NEC製MegaOakHR)

総合的/

完全に統合されたEMR

(例:Epic Systems、
InterSystems TrakCare)

117

EMRタイプ

注: * 一部の専門会は複数の拠点を持つ機関に所属していると報告; ** 東北、中国、四国、九州、沖縄を含む
出典: L.E.K. 2025 APAC Hospital Priorities Survey 
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注: * EBITDA=利息、税金、減価償却費、償却前利益
出典: L.E.K. 2025 APAC Hospital Priorities Survey 

多くの病院経営者にとって、「コスト管理」と「スタッフの確保」は最優先課題であるとして認識されており、その対応策としては
デジタル活用（ノウハウやインフラの不足が障壁となっているものの）や医療機器調達の見直しが進められています
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財務状況と見通し

•日本の病院の60%以上が赤字経営であり、
パンデミック時には、特に急性期病院で収益
性がさらに悪化しました

•病院間で予算構造に大きな違いは見られな
いものの、小規模な医療機関ほど臨床スタッフ
にかかる人件費の負担が重くなっています

‒ 大規模な病院は、今後12か月で、特
に設備投資と医療用品への支出を増
やす傾向があります

•将来の収益性に対しても、大規模病院はより
楽観的な見方を示しており、300床以上の病
院の約70％が今後EBITDA*マージンが10％
を超えると予想しているのに対し、小規模病院
ではその割合が40％未満にとどまっています

戦略的な優先事項

• コスト管理、診療の標準化、および医療従事
者の確保は、病院全体に共通する主要な優
先課題です

‒ 大規模病院はデジタル投資や業務効
率化を重視する一方で、小規模病院
は医療消耗品コストの削減をより重視
する傾向があります

•医師の働き方改革は、大規模病院ほど急速
に進んでいますが、実行にあたっては具体的な
解決策やノウハウの不足が課題となっています

• デジタルヘルスは医療の質と効率性の向上に
貢献すると期待されていますが、人材不足と
脆弱なITインフラによって導入が妨げられてい
ます

機器の購入とメンテナンス

• メーカーの選択基準は製品カテゴリを問わず一
貫しており、「総コスト」が最も重視され、次い
で「イノベーション」が重視されています

•調達の標準化は、取り扱う製品や取引先の
数を絞ることで進められており、特に消耗品で
はその動きが目立っています

•円安の影響により、85％の病院が調達方針
を見直しており、大規模病院では国内製品や
再生品（リファービッシュ品）へのシフトが進ん
でいます

•高額な医療機器は外部委託による保守管理
の割合が高く、特に中～高価格帯の機器にお
いては、小規模病院ほど外部委託を好む傾
向が見られます
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注: * サンプル数は調査年ごとに異なります
出典: 一般社団法人日本病院会; 朝日新聞社; L.E.K. 2025 APAC Hospital Priorities Survey 

パンデミック後パンデミック後

日本の医療機関の60％以上が継続的に赤字経営となっており、特に収益性がもともと低い急性期病院では、パンデミック
中にその状況がさらに悪化しました
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38%

-62%

2019A

25%

-75%

2020A

36%

-64%

2021A

34%

-66%

2022A

36%

-64%

2023A

36%

-64%

2024A
N=1,043 *

赤字

黒字

日本の病院の財務状況
回答者の割合

財務状況と見通し1
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2018 2019 2020 2021 2022 2023

5.2%

1.8%

2.8%

5.7%

1.2%

2.4%
2.1%

-1.1%

0.4%

3.5%

0.2%

0.6%

2.0%

-1.1%

0.7% 0.9%

-2.3%

-0.9%

慢性期病院

急性期病院

精神科病院

病院の医療サービス利益率の年間推移
回答者の割合

“…収入増をはるかに上回るスピードで経費が増えている。何とかしないと我が国の病院医療は崩
壊していくだろう...”

- 相澤孝夫氏、日本病院会会長（2025年1月記者会見）
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損益分岐点とされる病床稼働率80％を上回っている病院は、全体の40％未満にとどまっており、とりわけ中規模病院
（300～499床）ではその割合が顕著に低下する傾向が見られます
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13%

4%

13%

16%

29%

29%

31%

28%

20%

13%

34%

15%

38%

54%

22%

39%

1%

2%

≦ 50% 51% to 60% 61% to 70% 71% to 80% ≧ 80%

117

24

32

61

病院規模別の病床稼働率（直近12か月間）*

回答者の割合

財務状況と見通し1

全体

20-299ベッド

300-499ベッド

500+ ベッド

大規模
病院

小規模
病院

注: * 調査の質問2: 過去12か月間における、あなたの病院の平均病床稼働率（認可されたベッドの総数に対する割合）はどの程度ですか?

出典: 日本医学ジャーナル; L.E.K. 2025 APAC Hospital Priorities Survey 
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病院間で予算の配分に大きな違いは見られないものの、小規模施設では臨床スタッフの人件費負担が相対的に高く
なっています；一方、大規模病院は特に設備投資や医療資材への支出を拡大する傾向にあります
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病院の予算配分（2024年度）*

百分率

財務状況と見通し1

18%

30%

17%

15%

14%

6%

全体

21%

26%

17%

17%

13%

7%

大規模病院
(300+ベッド)

15%

34%

17%

14%

14%

5%

小規模病院
(20-299ベッド)

117 100 100

その他

医療用品

施設と
メンテナンス

非臨床スタッフ

臨床スタッフ

設備投資

45%

26%

59%

43%

55%

46%

52%

41%

57%

48%

68%

51%

大病院(300+ベッド) 小規模病院(20-299床)

病院支出の変化予測（今後12か月）**

「大幅な増加(+>5%)」と「中程度の増加(+2%~5%)」と回答した割合

注: * 調査の質問: 当会計年度に、あなたの病院の総予算のうち、マーケティングや地域貢献プログラムなどを含む次のカテゴリーに割り当てられる割合は?; ** 調査の質問: 今後12か月であなたの病院の支出はどのように変化すると予想していますか?

出典: L.E.K. 2025 APAC Hospital Priorities Survey 
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注: * 調査の質問: 過去12か月間における、あなたの病院の平均病床稼働率（認可されたベッドの総数に対する割合）はどの程度ですか?

出典: 日本医学ジャーナル; L.E.K. 2025 APAC Hospital Priorities Survey 

厚生労働省の最新の調査結
果と比較して、病院は財務状
況の改善を予測しており、黒字
を見込む施設の増加や、将来
的な黒字幅の拡大に対する期

待が高まっています

大規模な施設は、今後3年間の収益性についてより楽観的な見方を示す傾向があり、300床以上の病院の約70%は
EBITDAマージンが10%以上と予想しているのに対し、小規模な施設では40%未満に留まっています
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13% 11%
15%

31%

16%

44%

34%

38%

31%

15%

25%

5%
5%
4%

3%

3%
2%

全体

2%

大規模病院
(300+ベッド)

3%

2%0%

小規模病院
(20-299ベッド)

-10%未満

-10 ~ 0% 

0 ~ 10% 

10 ~ 20%

20 ~ 30%

30 ~ 40%

40%以上

117 56 61

今後3年間の病院の予想EBITDAマージン*

回答者の割合

財務状況と見通し1

35%

58%

5%

2%

全

-10%未満

-10 ~ 0%

0 ~ 10% 

10 ~ 20%

706

過去の実績：2022年時点における病院の予想EBITDAマージン
回答者の割合
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注: * 調査の質問: 今後3年間で、以下の戦略的課題はあなたの病院にとってどの程度重要ですか？（最も重要な5項目を選択）; ** 300+床; *** 20-299床
出典: L.E.K. 2025 APAC Hospital Priorities Survey 

コスト管理、診療の標準化、人材の定着は特に小規模病院にとって重要な戦略的優先事項であり、一方で大規模病院は
デジタル投資や業務効率化への関心を強めています

今後3年間の戦略的優先事項の重要性*

回答者の割合 全回答者 (N=117)

戦略的な優先事項2

設備投資コストの削減

入院日数の短縮と早期退院支援

労働効率の向上/人員最適化

診療プロトコルの標準化

再入院率の低下

治療アウトカムの向上

現場スタッフの疲弊よる人手不足への対応

医療従事者（医師、看護師など）の安全性向上

新たなITインフラへの投資

デジタルヘルス機能への投資

臨床医への新たな医療機器の提供

スタッフトレーニング・緊急時対応計画

緊急時対応の強化

サプライチェーンの強靭性向上

ネットワーク体制の準備

他の医療機関との連携

医療機器の使用標準化

医療廃棄物の削減

スコープ3カーボンフットプリントの削減

自施設からのカーボンフットプリントの削減

50%

43%

40%

28%

45%

32%

23%

45%

38%

27%

21%

医療用品コストの削減

22%

21%

10%

9%

7%

5%

4%

4%

4%

21%

業務効率化とコスト管理

臨床ケアとアウトカムの改善

医療従事者の健康と安全

テクノロジーとデジタルヘルスへ
の投資

緊急時への備え

協調的・統合的な治療提供

環境およびサステナビリティ

大規模病院** 小規模病院***

+++

++

++

++

++

++

+

++

++

++

+

+

病院規模による相対的重要性
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注: * 調査の質問: 医療従事者の労働時間や労働環境に関する日本の働き方改革に対し、あなたの病院ではどのように対応していますか？; ** 調査の質問: 働き方改革を推進する上で、どのような課題がありましたか？; *** 例: 残業時間の削減、ワー
クライフバランスの改善等

出典: L.E.K. 2025 APAC Hospital Priorities Survey 

医師の働き方改革は大規模病院でより急速に進んでいます；推進にあたっては大規模病院においては具体的な解決策や
ノウハウ不足が、一方で小規模施設では資金面の制約が主な課題となっています
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7%

18%
11%

26%

50%

33%

44%

30%

39%

22%
15%

1%

全体

2%0%

大規模病院
（300床以上）

2%

小規模病院
（20～299床）

大幅な改革を実施 ***

中程度の改革を実施

最小限の改革を実施

未実施

該当なし

117 56 61

働き方改革への対応状況（病院規模別）*

回答者の割合

具体的な解決策の認知不足

専門知識・ノウハウの不足

資金不足

病院スタッフの
同意・協力の欠如

経営層による
インセンティブの欠如

特に課題はない

54%
34%

54%
31%

45%
48%

43%
36%

32%
31%

9%
13%

大規模病院 小規模病院

働き方改革推進における主な課題**

回答者の割合

戦略的な優先事項2
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注: * 調査の質問: デジタルヘルスソリューションは、あなたの病院にとってどのような価値をもたらすと考えますか？; ** 調査の質問:デジタルヘルスの導入に際し、どのような懸念がありますか？
出典: L.E.K. 2025 APAC Hospital Priorities Survey 

デジタルヘルスソリューションは、医療の質と業務効率の向上に対する期待が高い一方で、導入にあたっては人材不足やIT

インフラの脆弱性が大きな課題となっています
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デジタルヘルスソリューションに期待される価値*

回答者の割合（上位3項目を選択）

49%

45%

41%

38%

34%

32%

32%

30%

医療ミスの削減

スタッフの業務効率・処理能力の向上

患者満足度の向上

より良い患者ケアの提供

バリューベース・ケアへの移行支援

病院にとっての新たな収益源の創出

スタッフ満足度の向上

病院の診療圏の拡大

32%

26%

25%

24%

24%

22%

21%

21%

開発・導入を担う人材の不足

患者プライバシーに対する懸念の高まり

導入のためのITインフラの未整備

病院収益の減少リスク

現場スタッフの導入準備不足

導入に向けた予算の不足・未確保

効果に関する十分なエビデンスの欠如

償還ルールの不明確さ

デジタルヘルス導入における主な懸念**

回答者の割合（上位3項目を選択）

戦略的な優先事項2
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約70%の病院が、一定の形で臨床データの収益化に取り組んでおり、取り組みの規模・成熟度ともに大規模病院で顕著に
高い傾向が見られます
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臨床データの収益化に関する取り組み状況*

回答者の割合

33%

20%

46%

48%

55%

41%

15%
18%

11%

4% 7%

日本全体 大規模病院
（300床以上）

2%

小規模病院
（20～299床）

臨床データの収益化を検討していない

臨床データを限定的に収益化している

臨床データを定期的かつ大規模に収益化している

地域のデータ共有イニシアチブやプラットフォームに積極的に参加している

117 56 61

注: * 調査の質問: あなたの病院では、患者の同意が得られている、あるいは適切に匿名化された臨床データについて、製薬会社やメドテック企業による研究・臨床試験・その他の正当な目的への提供・収益化を検討していますか？
出典: L.E.K. 2025 APAC Hospital Priorities Survey; L.E.K. 調査・分析 

戦略的な優先事項2
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費用

革新性（イノベーション）

医師の好み

支払いモデルの柔軟性**

保守契約

メドテック企業の選定基準は製品カテゴリを問わず一貫しており、「総コスト」が最も重要視され、次いで製品の「革新性
（イノベーション）」に対する期待が高い傾向にあります
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メドテック企業の主要選定要因*

各項目を上位2位以内に選んだ回答者の割合

消耗品

72%

53%

33%

23%

19%

中コストの設備投資
(例：人工呼吸器、透析装置、内視鏡
検査、腹腔鏡手術システムなど)

高コストの設備投資
(例：MRI、CT、PET、手術ロボット、リ
ニアック、DNAシーケンサー)

66%

49%

35%

26%

24%

67%

48%

38%

25%

23%

68%

50%

32%

26%

24%

低コストの設備投資
(例：除細動器、輸液ポンプ、ベッド、
テーブル、血圧計)

機器の購入とメンテナンス3

注: * 調査の質問: 購入時において、メーカーを選定する際に以下の項目を重要度の高い順にランク付けしてください; ** リースやローンなどの資金調達手段の提供、包括支払いの対応可否など
出典: L.E.K. 2025 APAC Hospital Priorities Survey 
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CEO

CFO

調達部門

現場医師

部門長

その他

医療機器の調達においてはCEOおよびCFOが強い影響力を持ち、価格が高額になるにつれてその影響度がより顕著にな
ります

14

設備投資の意思決定におけるステークホルダーの影響力*

影響力の強さ（横軸）

影響力が弱い 消耗品

低コスト設備投資

中コスト設備投資

高コスト設備投資

影響力が強い

注: * 調査の質問: 大規模な資本投資を行う際の意思決定プロセスにおける影響力の観点から、以下のステークホルダーをランク付けしてください
出典: L.E.K. 2025 APAC Hospital Priorities Survey 

機器の購入とメンテナンス3
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標準化調達において優先されている品目**

回答者の割合

病院は主に、品目と供給業者を絞ることで調達の標準化を進めています；消耗品の標準化が最も進んでいる一方で、大
規模病院では手術器具や非臨床用品などの標準化にも重点を置いています

15

製品SKU***数の削減
（製品カテゴリ単位での適用）

サプライヤー数の削減
（製品カテゴリごと）

優先サプライヤーの選定
（特定製品や手技単位）

部門内での支出の統合
（単一の優先サプライヤー利用）

50%

41%

50%

38%

46%

54%

39%

34%

医療用消耗品

非臨床用品

臨床サポート機器

手術器具

特許切れのジェネリック医薬品

非治療用器具

特許・革新的医薬品

埋め込み型医療機器

画像診断装置

50%
62%

39%
28%

39%
31%

38%
28%

36%
44%

32%
41%

25%
16%

23%
20%

18%
30%

大病院規模（300床以上） 小規模病院(20-299床))

調達標準化に向けた病院のアプローチ*

回答者の割合

注: * 調査の質問:あなたの病院が医療用品／機器の購入を標準化するために採用しているアプローチについて説明してください; **調査の質問: あなたの病院が標準化の対象として検討している上位3つの医療用品／機器を選択してください; 

*** SKU = Stock Keeping Unit（在庫管理単位）
出典: L.E.K. 2025 APAC Hospital Priorities Survey 

機器の購入とメンテナンス3
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円安の影響を受け、85％の病院が医療機器の調達方針の見直しを行い、特に大規模病院では国産製品や再生品（リ
ファービッシュ品）へのシフトが顕著に見られます

16

16%
7%

25%

6%

9%

19%
23%

15%

38% 39%
38%

21% 21% 20%

日本全体 大規模病院
（300床以上）

3%

小規模病院
（20～299床）

特定機器の購入を延期した

より費用対効果の高い代替製品へ切り替えた

国産製品を優先するようにした

再生品（リファービッシュ品）／
中古医療機器への依存度が高まった

No impact

117 56 61

円安が医療機器の選択に与えた影響*

回答者の割合

注: * 調査の質問: 円安は、あなたの病院の医療機器の選定にどのような影響を与えましたか?

出典: L.E.K. 2025 APAC Hospital Priorities Survey 

機器の購入とメンテナンス3
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病院設備の主な管理方法（病院規模別）*

回答者の割合

高額な医療機器は外部委託による保守管理の割合が高く、中～高価格帯の機器においては小規模病院ほど外部委託を
好む傾向が見られます

23%
33%

28%
33%

65%
57%

46%

39% 49%
44%

19%

20%

30% 28%
23% 23%

15%
23%

小規模病院
(20-299床)

大規模病院
（300床以上）

小規模病院
(20-299床)

大規模病院
（300床以上）

小規模病院
(20-299床)

大規模病院
（300床以上）

第三者への外部委託

メーカーへの外部委託

院内管理

61 56 61 56 61 56

17

高コストの設備投資
(例:MRI、CT、PET、手術ロボット、リニアッ

ク、DNAシーケンサー)

低コストの設備投資
(例:除細動器、輸液ポンプ、ベッド、テーブ

ル、血圧計)

中コストの設備投資
(例:人工呼吸器、透析装置、内視鏡検査、
腹腔鏡手術システム、患者モニター)

注: * 調査の質問: あなたの病院の病院設備のメンテナンスは、主にどのような方法で実施されていますか?

出典: L.E.K. 2025 APAC Hospital Priorities Survey 

機器の購入とメンテナンス3
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メンテナンスやサポートの提供においては、国内のメドテック企業が最も高く評価されています

18

メンテナンスおよびサポートサービスで高く評価されたメドテック企業*

メンションされた数（回答者の割合）

10
(9%)

8
(7%)

7
(6%)

7
(6%)

6
(5%)

5
(4%)

4
(3%)

4
(3%)

3
(3%)

3
(3%)

2
(2%)

2
(2%)

2
(2%)

2
(2%)

国内企業

多国籍企業

注: * 調査の質問: あなたの病院で使用している医療機器に関して、タイムリーなメンテナンスおよびサポート提供に優れていると考えるメーカーを挙げてください（複数回答可、複数回言及されたブランドのみ集計対象）
出典: L.E.K. 2025 APAC Hospital Priorities Survey 

機器の購入とメンテナンス3
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当社のメドテックプラクティスは、医療機器業界の経営幹部にとっての思考パートナーであり、信頼されるアドバイザーとして
高く評価されています

19

世界トップ10社の
大手メドテック企業の
うち9社とのプロジェクト
実績

メドテック領域内外で
の創造性とエネルギー
に満ちた支援実績

プロジェクト遂行を担う、
「ハンズオン」 型のシニ
アチームによる支援

企業のM&A戦略、買
収スクリーニング、
デューデリジェンスに関
する豊富な支援実績

IDNやペイヤーを含む
主要顧客セグメントに
わたる豊富な経験

10,000人超のヘルス
ケア業界の専門家と
有識者とのグローバル
ネットワーク

メドテック業界における
600件以上のプロジェ
クト実績

すべての医療機器カテ
ゴリーとバリューチェー
ン全体で業務を遂行

Ph.D.、M.D.、MBA、
および業界専門家の
カスタマイズされた経験
豊富なチーム

L.E.K.の
メドテックプラクティス
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私たちは日本における多様な戦略的課題においてメドテック企業を支援しており、豊富な実績を有しています

20

価格戦略、市場アクセス、政策対応

新規医療機器の上市に向けた価格・価格
戦略の立案支援

事業ユニット・企業全体の成長戦略
NHI償還を受けた医療機器事業における
成長戦略の策定

新製品企画

日本市場における新製品の診断支援の
立ち上げ

ビジネスモデルのデジタル化

データを活用したコマーシャルエクセレンス機能の
構築、リモートディテーリング機能の整備

Go-to-Market戦略

グローバルメドテック企業におけるチャネルおよび
エンゲージメント戦略の策定

組織設計

グローバルメドテック企業における日韓間の
新たな組織統合支援および設計

ディーラー戦略

ディーラー統合と新たなエンゲージメント条件の
設計に向けたチャネル戦略立案

事業開発・市場参入支援

日本市場でのパートナー開拓に向けた市場
機会評価

L.E.K. Japanの
専門領域
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L.E.K.は、大手戦略ファームの視座とリサーチスペシャリストの洞察を兼ね備えた、独自のポジションを有するコンサルティング
ファームです

リサーチ重視の度合い

戦
略
的
視
座

戦略・
組織志向型
ファーム

リサーチ特化型
ファーム

L.E.K. の差別化ポイント

パートナー主導の実行体制により、深い洞察と実行可能な戦略の
提供を実現

深い専門知識を持つハンズオン
型シニアチーム

データに基づいた高度な分析力と世界水準の市場インサイトを活用し、
仮説や汎用ソリューションに依存しない、事実に裏付けられた結論を導出

ファクトベースのアプローチ

Ph.D.、M.D.、MBA等の高度な専門性を持つチームが、
業界リーダーと積極的に交流し、継続的に市場洞察を発信

業界リーダーとの知的交流と
発信力

実行可能性が伴わない戦略に意味はないとの前提に立ち、
マネジメントチームとの協働を通じて実践可能な戦略を構築

実行志向の思考設計

L.E.K.のトランザクションアドバイザーとしての伝統は、高品質かつ迅速
なデリバリーを可能にする実行スタイルを構築

スピードと柔軟性
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ラ
イ
フ
サ
イ
エ
ン
ス

新興および
中堅製薬会社

大手製薬会社
診断および
研究ツール

薬局 メドテック
ヘルスケア

サプライチェーン
ヘルスケアIT 医療提供者 保険者

L.E.K.はヘルスケアエコシステム全体をカバーし、あらゆる主要領域で深い専門性を発揮しています

L.E.K.ヘルスケアセクターの概要

L.E.K.のホリゾンタル・プラクティス（機能別専門領域）

• 世界で約75名のフルタイムのヘルスケア専門マネージングディレクター／パートナーを擁する体制（9つのバーティカル × 4つのホリゾンタル プラクティス）

• 世界中に数百人の専任のヘルスケアコンサルタント(さらに数百人の重要なバックオフィス機能)

• 10,000名超のヘルスケア業界のエグゼクティブ、専門家、臨床医、有識者とのグローバルネットワーク(リサーチおよび業界洞察に活用)

• 多様なクライアント（大手企業、中堅企業、PE支援先など）との年間数百件にのぼるプロジェクト実績

• 業界をリードするソートリーダーシップと知的財産（IP）（例：ベストプラクティス、ベンチマーク、市場ファクトベース、業界調査）

• 成長戦略、M&A支援、戦略的かつ複雑な経営課題の解決に関するリーディングアドバイザーとしての評価

L.E.K.のケイパビリティ（強みと実績）

L.E.K.バーティカル・プラクティス（業界別専門領域）

投資家・アドバイザー(例:プライベートエクイティ)

組織・パフォーマンス(O&P)

コンシューマーヘルスケア

デジタルヘルスケア

ヘルスケア・インサイト・センター(HIC)
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お問い合わせ先

23

L.E.K. Consulting

Tokyo Office

info-tokyo@lek.com

28th Floor, Shiroyama 

Trust Tower

4-3-1 Toranomon, 

Minato-ku, Tokyo

105-6028

Japan

San 

Francisco

Los Angeles

São Paulo

Houston

Chicago

Boston

New York

Atlanta

Warsaw

Manama

WroclawParis

London

Zurich

Mumbai

New Delhi Tokyo

Shanghai

Sydney

Melbourne

Madrid

Munich

SingaporeRiyadh

Abu Dhabi

Dubai

Taipei

81.3.4550.2641

81.3.4550.2640

井ノ口雄大(日本)

パートナー兼代表取締役

y.inokuchi@lek.com

Stephen Sunderland, 

(シンガポール)

パートナー

s.sunderland@lek.com

Feras Mahdi, (シンガ
ポール)

パートナー、MedTech

f.mahdi@lek.com

Saleem Butt, (シンガ
ポール)

プリンシパル

s.butt@lek.com

mailto:info-tokyo@lek.com
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本資料は情報提供のみを目的として作成されたものです。従って、本資料はその作成目的および文脈に関して考慮され、機密性が保持されるべきものです。

受領者はいかなる目的においても、本資料の内容を依拠の根拠とすることはできません。本資料の受領をもって、L.E.K. Consulting Pte. Ltd.ならびにその関連会社、メンバー、取締役、
役員、従業員、代理人（以下「L.E.K.」）は、契約、不法行為（過失を含む）、法定上の義務違反、その他いかなる理由によるものであれ、本資料またはそれに基づく利用に起因する
いかなる責任も一切負わないことに同意したものとみなされます。

L.E.K.は、本資料のいかなる使用または誤用により、受領者または第三者に発生した損失・損害・費用等に対して、一切の責任を負いません。受領者が本資料を利用することに伴うリスク
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本プレゼンテーションは、作成時点で入手可能な情報および一定の前提（例：将来の市場動向、戦略、競争環境、活動予定、支出見込み等）に基づいています。また、一部には将来
予測に関する記述（例：「～の可能性がある」「～と見込まれる」「～と想定する」などの語句を含む）も含まれます。

L.E.K.は将来の出来事や不確実性を予測することはできず、本資料に含まれる将来予測が不正確または不完全である可能性があることを明確に申し上げます。実際の結果は、本資料
に記載された予測や見積もりと大きく異なる可能性があります。L.E.K.は、今後の情報更新に基づいて本資料を修正する義務を一切負わず、将来予測が実現することについての何らの保
証もしません。本資料に含まれるいかなる内容も、将来の事実や成果についての約束または確約とみなすべきではありません。
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