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企画にあたって

特集 高血圧学を再考する

岸 拓弥（国際医療福祉大学大学院医学研究科循環器内科教授）

日本国内の患者数が4,300万人にも上る高血圧症であるが，家庭血圧計や，いわ
ゆるキオスク血圧を測定できる環境が広がり，医療機関だけでなくさまざまな場所
と環境で自分の血圧を知ることができるようになっている。また，治療の観点でも，
さまざまな薬理機序を有し臨床的な有効性も証明されている降圧薬が豊富に存在
し，保険診療で活用することができる。しかし，「高血圧治療ガイドライン2019」
で推奨されている高圧目標を達成できているのは高血圧患者のわずか30％弱であ
り，高血圧症の管理が十分にできているとは言い難く，何より高血圧治療の目的で
ある脳心腎血管イベントの抑制が十分ではないことは周知の事実である。そのよう
な現状においてわれわれに必要なのは，改めて原点に立ち返り，高血圧の成因や治
療の考え方である「高血圧学」を再考したうえでガイドラインを活用していくこと
であろう。

高血圧学は古典的で確立したイメージをもたれがちであるが，実際はその逆で
ある。なぜ高血圧になるのか？　の命題はまだ完全には解明できていない。また，
個別の高血圧要因分析はまだ可能ではないがゆえに，高血圧の個別最適化治療はで
きていない。さらに，二次性高血圧や妊娠高血圧症の定義や診断・治療は，最新の
学問・知見をアップデートする必要がある。そのような現状において，デジタル技
術や人工知能の活用による高血圧診療である「Digital Hypertension」の最近の進歩
は凄まじく，これまでできなかった医療ができるようになる可能性が高まっている。
そして，新しい概念である Onco-Hypertension は，世界的にトピックである。

本特集のすべての稿を読んでいただければ，古典的な領域から最新の知見まで
網羅的に高血圧学を再考することでき，まもなく公開される日本高血圧学会の

「高血圧管理・治療ガイドライン2025」（JSH2025）をどう活用するかを意識するこ
とができると確信している。そして，日本の高血圧診療がガイドラインに基づく
さらに良質なものとなり，脳心腎血管イベントがさらに減る未来を期待している。
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