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【目的】 

高血圧者に対する食事指導等の介入によって野菜摂取量の増加が認められたとする報告はこれ

までにもあるが、高血圧を指摘されることそれ自体や治療の継続状況と野菜摂取量の関連を検討

した報告はない。そこで、高血圧の指摘や治療の継続状況が、実際の野菜摂取量に影響を与える

のか検討した。 

 

【対象と方法】 

対象は平成 22 年国民健康・栄養調査及び NIPPON DATA2010 の 20 歳以上の参加者を対象とし

た。このうち、これまでに医療機関や健康診査で脳卒中、心筋梗塞、腎臓病または腎機能低下と

指摘されたことはないが、高血圧の指摘を受けている者もしくは高血圧、糖尿病、脂質異常症の

いずれの指摘も受けたことはないが、国民健康・栄養調査の血圧測定値が高血圧（収縮期血圧

140mmHg 以上または拡張期血圧 90mmHg 以上の者と定義）であった高値血圧者の男女 1,004 人を

解析対象とした。野菜摂取量が多いこと（1 日 350 g 以上）をアウトカムとして、高血圧を指摘さ

れることやその後の治療の継続状況（治療継続、治療中断、未治療）との関連をロジスティック

回帰分析にて検討した。 
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【結果】 

野菜摂取量が多いことと高血圧を指摘されることは男女とも有意な関連はなく、野菜を積極的

に摂取しようと心がけることとのオッズ比が男性 1.72 （95%CI: 1.17- 2.53)、女性 1.51 （95%CI: 

1.04- 2.21)と有意な正の関連が認められた。野菜摂取量が多いことと高血圧者における治療の継続

状況では、野菜を積極的に摂取しようと心がけることとのオッズ比が男性 1.69 （95%CI: 1.07- 2.68)

と有意な正の関連、「治療中断」の女性でオッズ比 0.37 （95%CI: 0.15- 0.90) と有意な負の関連が

みられた。 

男女とも野菜の摂取量と高血圧の指摘自体との関連は認められなかったが、女性では治療中断

と負の関連が示唆された。 

 

【結論】 

 医療機関や健診で高血圧の指摘や継続的な治療を受ける人は、野菜を積極的に摂取しようと留

意する意識が高く、その意識が野菜摂取量の増加につながっている可能性が示唆された。 
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