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緒 言

近年医療及び公衆衛生の進歩により若年層 の死亡

率は改善 され国民の平均寿命の延 長に伴い高令者人

口は増加1)しつつある.国 民死 亡についてみ るとこ

こ数年来常に脳卒中が第1位 を しめ,つ いで心臓病,

老衰の順序2)で 主 として 中年以後 の老人層に多 く認

められる疾病であり,中 で も首位 の脳卒中の原因疾

患である高血圧については種 々の角度よ り多 くの研

究が行なわれてい るにも拘 らず尚,多 くの問題が残

されている.

岡山県に於ける高血圧 に関す る特定地 区の成績 に

ついては木村等3)の 研究が あるが,県 下 の各地の綜

合的研究について尚未検 討であ る,著 者は県下全般

に亘 る成人病検診 を行 う機会を与え られたので これ

らの検討を企て,先 づ高血圧な らびに正常血圧者に

つ き得た成績に検索を加え興味ある成績をえたので

報告す る.

研 究 対 象 及 び 方 法

昭和32年 より33年 にわたり循環器系を主体 とした

成人病検診を1回 につ き30～40名 づつ岡山県下 各地

都市及び農 山漁村にわた り広範囲に行つた.対 象人

員 は男655名 女520名 で,そ の年令的分布は表1の 如

く50才代34.9%, 60才 代26.1%, 40才 代20.5%を し

め40～60才 代が81.5%を しめる.

表1　 年 代 別 性 別 対 象 入 員

1.血 圧

室温摂氏15～20度 仰臥位 にて15分 間絶対安静後 の

血圧測定を行つた.収 縮期 血 圧 はP1,拡 張期血圧

はP5を 採用 した.

2.心 電図

交流による2誘 導撮影式心電 計を用いすべての受

診者に12誘導及び身体状件の許 す限 り膝屈伸による

Master氏 変法の負荷心電図撮影を行つた
.

3.眼 底検査

Keith Wagner4)の 分類に準 じ0度I度II度 及び

III度以上とに分類検討 した.

4.橈 骨動脈硬化測 定

両側橈骨動脈5)の 視診及び触診に よ り動 脈 硬 化

(-)=動 脈 が正 常 な 固 さの もの,(±)=稍 々固い も

の,(+)=動 脈 は固 くふ れ るが蛇 行 の な い も の,

(〓)=稍 々蛇 行 の あ る もの,(〓)=動 脈 の 蛇行 著 明

で搏 動 を 認 め る もの に分 類 集 計 した.

5.毛 細 血管 脆 弱性

皮膚 毛細 血 管 に陰 圧を 加 えて 一定 時 間 後 に生 ず る

溢 血斑 数 を よ む こ とに よ り毛 細 血 管 の抵 抗力 を検 査

した.

宮尾 氏毛 細 血 管抵 抗 測定 器 によ り前 膊 届 側 上部 に

て 測定6)を 行 い,(-)=150～130mmHg(溢 血 斑5

コ 以 内),(±)=130～110mmHg,(+)=110～100

mmHg,(〓)=100～80mmHg,(〓)=80mmHg以

下 に分 類集 計 した.
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6.尿

6.1.蛋 白

Sulfosalicyl試 験 及 び 煮 沸法 に よ る.

6.2.糖

Almen-Nylander氏 法 によ る.

6.3. Urobilinogen

Ehrlich氏Dimethyl-P-Amino-benzaldehyde試

薬 の数 滴 添 加 に よ る.

成 績

1.血 圧 と年令

表2の 如 く年 令 の加 わ る に従 つて 高 血 圧者 が増 加

してい る.特 に収縮 期血 圧150～179mmHg群 及び

180～209mmHg群 で は40才 よ り増 加 を 始 め50, 60

才代 と急増が 認 め られ, 210mmHg以 上群では年

令的に漸次増加 を しめ してい る.

拡張期血圧90～109mmHg群 で は40才 代より急

に増加を始め, 50才 代と増加 が著 し く, 110mmHg

以上群 では漸増 してい る.但 し70才代になると拡張

期血圧は110mmHg以 上に減少 し89mmHg以 下

が増加 した.

性別では表3の 如 く収縮期血圧150～179mmHg

で はすべての年令で女性 に高率に認 め られ, 180～

209mmHg群, 210mmHg以 上 群 では男に高率に

表2　 血 圧 と 年 令

表3　 血 圧 と 性 別 年 令

み られ る.一 方149mmHg以 下の正常 群は女性に

稍 々多い.

拡 張期血圧では必ず しも一定の傾 向を認めなかつ

た.

2.血 圧 と遺伝

両親,祖 父母の何れかに高血圧,脳 卒 中の病歴 の

ある ものを遺伝 的因子を もつもの と考えて,こ れを

陽性 とし,こ れ と年令,血 圧 との関係を検討す ると,

表4の 如 く血圧上昇に伴い遺伝関係は高率 に認めら

れ,特 に若年の高血圧例程高度の遺伝関係を認めた.

而 も40代が最 も多 く,収 縮期 血圧210mmHg以 上

群 では88.9%を しめてい る. 70才代では正常血圧例

と高 血 圧 例 と の間に遺伝関係 として著 しいものは

み られな かつた.拡 張 期血 圧 につ い て も同様で

110mmHg以 上群に最 も多 く認め られた.



成 人 病 特 に 高 血 圧 症 の 疫 学 的 研 究 1911

表4　 血 圧 と 遺 伝 関 係

3.血 圧 と心 電 図

本項 につ いて は 次篇 にお いて 詳 細 検 討 す る.

4.血 圧 と眼 底 所見

Keith Wagnez(以 下K. W.と 略 す)の 分 類 に

よつてみ ると,表5の 如 く高 度 の 高血 圧 とな るに従

い, K. W. II度, III度 を 示 す 率 も高 くな り,収 縮

期血圧210mmHg以 上群 で はK. W. II度43.3%,

 K. W. III度28.4%に 認め る.拡 張 期血 圧 に於 いて も

岡様で, 110mmHg以 上 群 で 最 高 にみ られ る.正

常血圧群 で あ る 収 縮 期 血 圧149mmHg以 下 に も

K. W. II度12.6%, III度2.4%を 認 め る.

性 別では大 差 をみ な い が,男 性 に稍 々有 所 見 者 を

表6の 如 く高率 に 認め る.

5.血 圧と橈 骨動脈硬化

橈骨動脈硬 化度については表7の 如 く,収 縮期血

圧149mmHg以 下群では最 も高率を示すのは(-),

 150～179mmHg群 に於 い て は(+), 180～209

mmHg群 では(+), 210mmHg以 上 群 に於いて

は(〓)が 最 高である.即 ち高度高血圧群に動脈硬

化の進行 したものが多数存在す る.拡 張期血圧 につ

いて も同様で, 110mmHg以 上群 に動脈 硬化を最 も

多 く認め る.

性別では表8の 如 く全体と して,男 性に橈骨動脈

硬化を示 す もの が 多 く,特 に収縮期,拡 張期共に

(〓)(〓)の 橈骨動脈硬 化高度 群を著明に認める.

6.毛 細血管脆弱度(出 血傾向)

出血傾向については表9の 如 く全 体 の69.4%は

表5　 血 圧 と 眼 底 所 見

表6　 血 圧 と 性 別 眼 底 所 見
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表7　 血 圧 と 橈 骨 動 脈 硬 化

表8　 血 圧 と 性 別 橈 骨 動 脈 硬 化

表9　 血 圧 と 出 血 傾 向

(-)を 示す.血 圧の高 くな るに平行 して出血 傾 向

は稍 々増加す る.収 縮期血圧210mmHgに 出血傾

向(〓)(〓)を 最 高に認め る.

性別で は表10の 如 く陽性(+)(〓)(〓)何 れ も

女性 に高率 にみ られ,全 体で出血傾向(-)は 男性

73.9%に 対 し,女 性63.7%で ある.

7.尿 所見

7.1.蛋 白

血圧上昇に伴い表11の 如 く蛋 白陽性率は上昇す る.

収縮期血圧180～209mmHg群 に最 も高率 の陽性者

を認 める. 180～209mmHg群 で29.4%, 210mmHg

以上群で はかえつて減少 して23.5%で あ る.

性別で は女性に稍 々高率であるが有意の差 は認め

られ ない.

7.2.糖

表12の 如 く全 体 の3.2%に 糖 陽性 者 をみ る.血 圧

上 昇 に したが つ て 陽性 率 も漸 増 し,こ の相 関性 は拡

張 期 血 圧 に於 い て著 明で あ る 。収縮 期 血圧 に於いて

高 血 圧 群で 陽 性者3.8%,拡 張 期 血圧 で4.8%で あ る.

性 別 で は男 性3.8%に 対 し,女 性2.5%で 男性 に

稍 々高率 で あ る,

7.3. Urobilinogcn

血 圧 との 関 係 は表13の 如 くみ ら れ な い.全 体の

13.2%に 認 め られ,男 性14.2%に 対 し,女 性11.9%

で 男 性 に稍 々高 率 で あ る.
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表10　 血 圧 と 性 別 出 血 傾 向

表11　 血 圧 と 尿 蛋 白 陽 性

表12　 血 圧 と 尿 糖 陽 性

表13　 血 圧 と ウ ロ ビ リ ノ ー ゲ ン

8.眼 底 と諸 検 査 との 関 係

8.1.年 令 と眼 底所 見

30才 代 で は表14の 如 く変 化の ない0度 が 大半 を し

め, K. W. II度, III度 は み ら れ な い. 40才 代でII

度8.7%,III度4.8%に 認 め, 50才 代で よ り増 加 し,

 60才 代で最 も悪 く, II度48.9%, III度9.4%で 何 れ

も最高で あ る. 70才 代 で は60才 代よ り減 少 し, II度

34.6%, III度7.7%を しめ して い る.

表14　 眼 底 所 見 と 年 令



1914 伊 達 寛 子

8.2.尿 蛋 白 と眼 底 所 見

表15の 如 くK. W. O度, 1度 で は大 差 な く, II

度, III度で 漸 増 し, III度23.3%で 最 高 で あ る.

表15　 眼 底 所 見 と 尿 蛋 白

8.3.心 電 図 と眼底 所 見

本 項 につ い て は次 篇 に於 い て は詳 細 検 討 す る.

8.4.動 脈 硬 化 と眼 底 所 見

橈骨 動 脈 硬 化 につ い て み る と 表16の 如 く,(-)

で はK. W. 0度70.6%で 最 高 で あ り,(+)で は

K. W. I度44.5%,(〓)で はK. W. II度56.8%に

認 め られ る. K. W. II度, III度 に つ い て は硬 化 の

高 度 とな る に した がい 高 率 に認 め られ る.

表16　 眼 底所 見 と橈 骨 動脈 硬 化

総 括 及 び 考 按

1.血 圧と年令

収 縮 期 血 圧150～179mmHg群 及 び180～209

mmHg群 は40才 代よ り増加 を始 め, 50才, 60才 代

と急激 に増 加 す る.こ の こ と は既 にMaster7),

 Doring8),一 色9)の 述 べ て い る所 で あ る.一 方

210mmHg以 上 の高度高血圧群では年令的 に漸次増

加を示 してい る,即 ち高度な高血圧群は殆 んど血圧

の動揺の少ない固定 期に入つているため期様な傾向

を示す ものと考え られる.

拡 張期血圧 は収縮期血圧 より上昇がやや早 く,増

加 が急 で, 40才, 50才代 と急 に増加 している.一 方

70才代 に入 ると却つて減少を示 してお り,こ れ は動

脈 硬化が 高度 となつ た結果 と思 われ る.

性別にみると軽度 の 高 血 圧150～179mmHg群

は女性 に多 く,中 等 度180～209mmHg及 び高度

の高血圧210mmHg以 上 群は男性 に多 くみ られ る.

従 つ て 女性 の高 血 圧 〓 ら,中 等 度及 び高度え

と進 行す るものは少 く,男 性の高血圧はより重症え

と進 行す るものが多い.又 女性の高血圧 は更年期等

によ り自律神経の不均衝のために起 り 軽症が多 く

み られるものと考え られる.

2.血 圧 と遺伝

高血圧の成因 々子は単一な るものでな く,種 々の

因子 によ る事 は現 在まで多 くの研究者の認める所で

あるが,遺 伝関係 も大 な る因 子 と考 え られ てお

り11) 12) 13),高 血圧高度とな るにつれて遺伝関係 も高

度 に認め られる.

40才 代では高血圧の遺伝関係が最 も濃厚で,収 縮

期血圧180～209mmHg群, 210mmHg以 上 群及

び拡張期血圧110mmHg以 上群に78.6%, 88.9%,

 76.5%と 認めた.こ のことは40才 代は高血圧年令と

して は若年に属 し,比 較的外界環境因子に作用され

る頻度が少 な く,遺 伝因子に左右 されることが大き

い ことを意味す るものと考え られ る.

一方高令者の高血圧では種 々の因子介入のため,

遺伝因子が正常血圧保持者 との間に大差を示 さない

もの と考え られ る.

3.血 圧 と眼底

収縮期及び拡張期 高 血 圧 が 高 度 と な る に従い

K. W. II度, III度を しめる率 の増加がみられるが,

これは本態性高血 圧が恒久的に細小動脈に常に作用

す る結果 に外な らない.然 しなが ら正常血圧群にも

K. W. II度, III度を僅かに認める.こ れは動脈硬化

その他の要因 によ るもの と考えなければならない.

4.血 圧 と橈骨 動脈硬化

橈骨動脈 にみ られる動脈硬化 は中膜筋層 にみられ

るMonckebergの 硬化16)で,中 膜筋層の変性が主

で,こ れに石灰沈着を来す ものである. Monckeberg

の硬化は血圧 に無関係に起 ると言われるが,著 者の

成績では血圧 との間に明 らかに相関がみ られ,正 常

血圧群よ り高血圧群に多数の硬化を認め,高 度高血

圧群には橈骨動脈硬化(〓)(〓)を 高 率 に認めた.

性別では橈骨動脈 硬化(〓)(〓)に つ いては男

に高率 に認め られた.こ れは男 に高血圧の多い事と

一致 し高血圧 に多 くみ られる血管壁の器質的変化に

よるものと考え られる.

5.毛 細血管脆弱度(出 血傾向)

全体の69.4%は 陰性であ るが,正 常血圧者 より高

血圧者に稍 々陽 性 率 は高 い が,高 度の相関関係17)

はみ られない.又 性別では女に出血傾向が高率18) 19)

に認め られ る.こ の ことは男に比 して皮膚の性状が
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ひは くで あるため と自律神経の関係によるもの と解

される.

6.尿

6.1.蛋 白

長期間本態性高血圧が持続す ると腎臓では他の臓

器より細小動脈の硬化を来 しやす く腎機能 も低下 し,

尿に蛋白を排泄す る.こ の ような状態 とな ると,拡

張期血圧の上昇 が著 しいと考 えられ るが,事 実著者

等の成績では拡張期血 圧110mmHg以 上群に最 も

高い陽性率 を示 し,収 縮期血圧で は180～209mmHg

群に最高に蛋白を認めてい る.

6.2.糖

尿の頻度はその対象,測 定 時 期,季 節23)等 によ

り左右 されることが多い とされてい るが,著 者 の成

績では3.2%を 示 し,而 も血圧上昇,特 に拡張期血

圧のそれと相関性 を示 した.糖 尿 と糖尿病 は必ず し

も一致す るものでない ことは知 られてい るが,高 血

圧と糖尿病が合併 し易 いとい うこととも関聯 して,

高血圧患者の糖尿陽性率 を報告 した もの も多 く,そ

の結果はきわめてまち ま ちで,佐 々21)12.8%,桜

沢22)2.1%で,著 者の成績 はその中間に値 した.

7.眼 底と諸検査 との関係

7.1.年 令

年令を加え ると共に眼底所見の増悪をみ る. 40才

代より遂次眼底の異状所見が増 し, 50才代 よ り更に

増加, 60才代が最 も悪 く, 70才代で やや減少 してい

る.眼 底筋見 の悪化と脳卒中の死亡 との間には関聯

が深いとされ, 50才, 60才 代 と死亡が増加 し,年 代

死亡の30%は これに属する と唱え られてい るか ら.

 70才代では50～60才 代で死亡 した以外の人々の検査

結果 と考えられ,そ の結果却て所見が軽い ことが説

明されよう.

7.2.尿 蛋 白

K. W.が 高度 とな るに従い尿蛋白陽性者は増加傾

向にある.特 にK. W. III度以上 群に急激 に多 くの

尿蛋白陽性者 をみ る.こ れ は眼底血管の器質的変化

と腎細動脈の変化 とが平衝 関係にあ る事を しめ して

いる.

7.3.橈 骨動脈硬化

K. W. O度 は橈骨動脈硬化(硬 化 と略す)(-),

 K. W. I度 は 硬 化(+), K. W. II度は硬化(〓),

 K. W. III度は硬化(〓),に 最 も多 くみ られ,眼 底

血管変化と橈骨動脈 の変化 とはほば平行 して進行す

る.

結 論

昭和32, 33年 に亘 り循環器系を主体 と した検診を

1175名 を対象と して行い,正 常血圧群及び高血圧群

を軽度,中 等度,高 度 に3大 別 して臨床統計学的考

察を行い,次 の結果をえた.

1.収 縮期血圧150～179mmHg群,及 び189～

209mmHg群 で は40～60才 の間に急激 な増加がみ

られた.

女性には軽度高血圧群が多 く,男 性では中等度及

び高度高血圧群が多い.

2.若 年の高血圧は遺伝関係が濃厚であり,又 高

度の高血圧群に高率に遺伝関係をみ とめる.高 令者

については遺伝 と高血圧との関係は明 らかでない.

3.橈 骨動脈の硬化 は高血圧群に高率にみ とめら

れ,高 血圧の高度なもの程,多 数に硬化をみ とめる.

又性別では男性 に橈骨動脈硬化の高 度なものを高率

にみとめ る.

4.毛 細血管脆弱度は高血圧群 に僅かに増加 し,

女性 に稍 々多い.

5.尿 蛋白は血圧上昇 に伴い陽性率 を増加 し,中

等度高血圧群に最高である.尿 糖 は全体の3.2%に

陽性で,血 圧上昇 につれ陽性率を漸増 し,拡 張期血

圧の上昇 と相 関性 が 強 い.尿urobilinogen陽 性 と

血圧 との関係はみ とめない.

6.眼 底所見の年 令的推移 は60才 代において最 も

悪化 し,約 半数はK. W. II度であつたが, 70才 代

では却つてよい成績をえた.こ の ことは眼底所見不

良 の 症 例 が60才 代て多 く死 亡す ることと関聯があ

る.

7.眼 底所見K. W. III度のものては尿蛋白陽性

率23.3%で あつ た.

8.眼 底所見の高度とな るに従い橈骨動脈の硬 化

は進行す るものが多い.
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Gerontological Studies, Especially on Epidemiology of Hypertension.

1. Investigation of Blood Pressure

By

Hiroko Date

The First Department of Okayama University, Medical School.
(Professor: Kiyowo Kosaka)

Mainly on the cardiovascular system of 1,175 persons were studied for a period from 
1957 to 1958. The subjects were divided into two groups of normotensive and hypertensive 
ones. The latter group was further sub-divided into mild, moderte and severe ones. (They 
were examined clinically and) The following results were obtained:

1. In the group whose systolic pressure was 150-179mmHg and the group of 180-209
mmHg, it was found that the hypertensives who had the above ranging pressure markedly 
increased between the ages of 40 and 60.

The mild hypertension predominated among women while the moderate and severe ones 
among men.

2. Heredity had much to do wich the hypertension of young peodle and its effect was 
more remarkable among the cases of severe hypertension. The relations between heredity and 
hypertension were not clear with the aged people.

3. The sclerosis of the radial artery was low among the hypertensives, and it was 
rather high among women.

4. Regarding albuminuria. the rate of positivity increased with blood pressure and it 
was highest with the moderate hypertension group. 3.2% of all subjects revealed to be posi
tive sugar in the urine and the rate of positivity increased with the blood pressure. Moreover 
it was closely related to the elevation of diastric pressure. No relation was discovered bet
ween the positivity of urinary urobilinogen and the blood pressure.
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5. The ophthalmoscopic findings aggravated with the persons in thier sixties and about 
one half of that group registered as K. W. II degrees. But it was rather better with those 
in their seventies. This indicated that those with unfavorable ophthalmoscopic findings 
mostly die in thier sixties.

6. 23.3% of those whose ophthalmoscopic findings registered as K. W. III degrees had 
albuminuria.

7. With the aggravation of ophthalmoscopic findings, the sclerosis of radial artery 
increased.


