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【高血圧診療に必要な問診・身体診察】  
診察室での血圧測定
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高血圧の診療には正しい血圧測定が不可欠であるしかし，診療の現場では，その精度は

軽視されがちである．２０１１年に「家庭血圧測定の指針(第２版)」が日本高血圧学会から刊

行され，診察室血圧以外の血圧情報が診察室血圧以上の臨床的価値を有することが方評六

れつつある．すなわち，外来診察室での血圧測定の意義を問い直すべきときがきている。

おざなりな診察室血圧測定は無意味とさえいえる．ガイドラインにもとづいた正しい測定

法を知り，精度を追求する姿勢が重要である．同時に，医師自らが，部位や体位による血

圧異常の検出など，診察室での血圧測定にどこまで意義と付加価値を見出しうるかが，こ

れからの血圧測定のあり方を左右するともいえる
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である．

本稿では，血圧測定の実際について診察室血圧を中心

に概説し，高血圧診療における診察室血脹の意義につい

て考察する．
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はじめに

高血圧の診療には正しい血圧測定が不可欠である．し

かし，診療の現場では，ともすれば血圧測定の精度は軽

視されがちである．また，家庭血圧の普及とともに診察

室血尿の臨床的意義に疑問が提起されている．２０１１年，

｢家庭血圧測定の指針（第２版)」が日本高血圧学会から

刊行され，診察室血圧以外の血脹情報が診察室血圧以上

の臨床的価値を有することが立証されつつある．しかし

ながら，高血圧の診断基準や重症度判定は，もっぱら診

察室血圧を用いてなされており，高血圧治療ガイドライ

ンは，診察室血圧で評価された多くの大規模臨床試験の

エビデンスを根拠に作成されている。家庭血圧や２４時

間自由行動下血圧でガイドラインを作成するには，いま

だエビデンスが十分とはいえないであろう．いずれにせ

よ，血圧上昇を的確にとらえることが高血圧診療の第一

歩である．

高血圧の診療に携わる医療者は，つねに正しい血圧測

定法を意識し，測定の精度を保つ基本姿勢を徹底すべき

１篭需外来の血圧測定(上腕血圧測
；

ｌ）装置･機器･部位

血圧測定の標準は水銀血腿計を用いた聴診法であり，

水銀血圧計は他の測定機器の精度管理の基準でもあ

る3)．しかし，環境汚染の問題があり，欧州では水銀血圧

計の使用が避けられる傾向にある．アネロイド血圧計は

測定精度の問題があり，最近では精度検定された電子血

圧計の使用が勧められる4)．表１４)の条件がJIS規格の標

準的カブであるが，側際的にはカブ内のゴム嚢の幅が上

腕周囲径の４０％以上で，長さが80％以上のものが勧め

られる。

血圧測定の部位としては，上腕．手首，指があげられ
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