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【目的】 

循環器疾患の主要なリスク因子である高血圧は、時代とともにその有病率が変化しており、さ

らに治療率や管理率には地域や世代間の格差が生じると考えられる。本研究では、日本国民を代

表する標本による国民健康・栄養調査（国民栄養調査）のデータを用いて、都道府県単位の平均

寿命別に高血圧の有病率、治療率、及び管理率の約 20 年間の推移を明らかにし、生活習慣病予防

のための最新の優先的課題を明らかにすることを目的とした。 

【対象と方法】 

1995-2016 年（1 期: 1995-1997 年、2 期: 1999-2001 年、3 期: 2003-2005 年、4 期: 2007-2009 年、

5 期: 2012 年、6 期: 2016 年）の国民健康・栄養調査（国民栄養調査）の 40-69 歳を分析対象とし、

2000 年の平均寿命別に都道府県を 4 群（平均寿命が高い方から男性: M1-M4、女性: F1-F4）に分

類した。高血圧の有病率、治療率、管理率（有病者のうち）について、2010 年の 10 歳階級別人口

に基づき年齢調整し、年次推移に関する 6 期と平均寿命による 4 群をもとに二元配置分散分析を

行った。 

【結果】 

男女ともに、1 期から 6 期にかけて高血圧の有病率は減少傾向であり、治療率及び管理率はい

ずれも増加傾向であった。男性において、有病率は平均寿命と有意な関連があり（p<0.001）、平均

寿命の長い群が低い値で推移していた（M4: 58.6%, 59.4%, 55.4%, 60.8%, 59.5%, 59.6%, M1: 55.3%, 

55.7%, 50.0%, 53.3%, 54.6%, 52.3%）。治療率は統計学的な有意差はないものの（p=0.230）、平均寿

命の長い群が低い値で推移する傾向があった（M4: 25.8%, 31.4%, 27.7%, 39.9%, 34.9%, 46.4%, M1: 

26.1%, 27.0%, 28.0%, 32.9%, 36.7%, 38.4%）。管理率では明らかな差は認めなかった（p=0.942）。女

性では、有病率、治療率、管理率のいずれにおいても明らかな差は認めなかった(それぞれ、p=0.057, 

p=0.889, p=0.527)。 
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