
厚生連医託節1巻1号 3～略1984  

鯨  説  

高令者の高血圧症の降圧剤拍療  

剛1）  

の男69．6％，女70．3％，60才台の男64．4％，女  

63．2％，70才台の男64．5％，女69．9％であった。   

ここで，50才以上について，実数で示すと，50  

才台の男261．5万人（このうち腱症182万人），女  

226万人（聴症159万人），60才台の男287万人  

（軽症185万人），女205．7万人（墟症130万人），  

70才台の男212．4万人（腫症137万人），女196万  

人（軽症137万人）になる。   

男女合計で，50才台487．5万人（聴症341万人）  

60才台492．7万人（軽症315万人），70才台408．4  

万人（軽症274万人）となる。   

ここに示された数字は疫学的推計値であるが，  

膨大な人数にのばっており，ことに，潅症高血圧  

者は若年層において，その実数はさらに多くなっ  

ているので，将来，この周が高令周へ移行し，脳  

・心・腎の重籍な合併症をおこす基盤となるこ  

とを考えると，本題からは外づれるが，この  

COntrOlもまた重大な問題である。  

2．高令者における risk fa亡tOr とし  

ての高血圧の意養  

蔵本らが，養育院において，60才以上の剖検例  

1，561例について，生前の血圧から正常血圧702例  

（45％），収縮期高血圧276例（17．7％），拡張  

期高血圧583例（37．3％）の3群にわ仇 高血圧  

と動脈硬化の握度，脳・心合併症の密度を比校し  

た報告を引用すると次のようである（図1参照）  

1）大動脈硬化は，正常血圧秤てN）では36．5  

％，収縮期高血圧群（S）では61．3％，拡張期高  

血圧群（D）では61．4％であり，（N）と（S）  

の聞，（N）と（D）の聞に有意差を認めた。   

2）脳動脈硬化も同様な傭向を示し，（N）で  

23％，（S）で50．4％，（D）で50．6％であり，  

（N）と（S）の「乳（N）と（D）の間に有意  

は じ め に  

商令化社会を迎えて，病院を診れる患者の中に  

ほ高令者が多くなったム高合着の疾病にほいろい  

ろなものがあるが，高血圧を主訴とする老が非常  

に多い。   

ところで，高命者の高血圧忙対して，降圧剤の  

要はないとの意見があり，その理由は，高令老に  

はすでに，動脈硬化が進行しており，降圧剤治療  

を行っても防止できないし，血圧上昇による死亡  

率の増加もみられず，脳吸盤再発に対して，治療  

効果がみられなかった，というものである。さら  

に過度の血圧下降により，恋敵膵裔，心・腎合併  

症を悪化させることもあるからとして，降圧剤治  

庶を有害とする意見もある。   

その一方で，高令薯にあっても，高血圧患者に  

おいて，正常者の2，3倍もの高い率で，脳・心合  

併症が認められており，治療すべきr短kfactor  

であるとの意見も多い。   

それでは，われわれ一線の臨床医は，商令老の  

高血圧の治療をいかにすべきか。液近の文献を通  

憺して，若干の考察を試みたので，その概要を述  

べてみたい。  

1．高令者における高血圧の来態  

池田が，厚生省資料および国勢調査から，高血  

圧患者の実数を推計したところでは，30才台の男  

18．1％，女7．4％，40才台の男35．2％，女22．1％，  

50才台の男43．2％，女33．5％，60才台砂男■50．2  

％，女43．7％，70才台の男50．7％，女50％であっ  

た。この中で，聴症高血圧（叔小血圧90～104紙皿  

放めの老が，3U才台の男の高血圧の中で8L9％，  

女87．7％，40才台の男76．1％，女76．2％，50才台  

l）上越総合病院内科  

－3－   






























