
 

都市部男性勤務者の 

32 年間の身体所見の推移 

―1977～2008 年の定期健康診断成績の検討― 

 

近年、経済不況のもとでの厳しい労働環境に晒される勤労者の健康状態の悪化が

懸念されています。本研究では、勤務者における循環器疾患のリスクファクターの動向

をとらえるため、都市部の企業勤務者の最近 32 年間の定期健康診断成績を検討しま

した。 

 

大阪府下の 4 企業（商社 1、金融 2、道路公団 1）を対象企業として、1977～2008

年の単年度ごとに 40 歳代、50 歳代の男性の健診成績を検討しました。 

経年変化を検討した所見は、最大血圧値（SBP）、最小血圧値（DBP）、 

Body mass index（BMI）、血清総コレステロール値（TCH）の各平均値、及び高血圧、

肥満、高コレステロール血症、喫煙、飲酒、メタボリックシンドローム関連のリスク集積の

各頻度でした。 

 

受診者数（40～59 歳計）は、1977 年の 822 人から 1992 年の 2651 人まで年々増

加した後、その後減少に転じ 2008 年は 1455 人となりました。高血圧の頻度は、1977

年の 40 歳代 25％、50 歳代 39％から 40 歳代は 1989 年の 14％まで、50 歳代は

1992 年の 23％までそれぞれ年々減少しました。しかし 1990 年代以降、SBP、DBP レ

ベル、および降圧剤服用率の上昇に伴い、高血圧の頻度は増加に転じ、2008 年には

40 歳代 29％、50 歳代 47％となりました（図１）。 
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高血圧者： SBP≧140mmHg, DBP≧90mmHg、降圧剤服薬中
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図１．高血圧者の頻度 勤労者の高血圧が

Ｖ字上昇！ 
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BMI の平均値ならびに肥満者の頻度は 1980 年代半ばから 2008 年まで増加の一途

を辿っていました。すなわち、1990 年代以降の血圧レベルの上昇の背景として、肥満

者の増加が関連していると考えられました。しかしながら、非肥満者中の高血圧者の割

合もまた、1990 年代初期から増加していることが明らかとなり（図２）、肥満以外の他の

要因の関与が示唆されました。高コレステロール血症、耐糖能異常、肥満を伴うリスク

集積者のいずれの頻度も近年にかけて増加していました。TCH 平均値は、1977 年では

40 歳代で 195mg/dl、50 歳代で 196mg/dl でしたが、2008 年には 40 歳代で

204mg/dl、50 歳代で 207mg/dl まで上昇しました。肥満を伴うリスク集積者の頻度は、

2008 年には 40 歳代で 13％、50 歳代で 15％でした。また、50 歳代では、肥満してい

ないリスク集積者の頻度が肥満を伴うリスク集積者の頻度よりも一貫して高率でした。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

今回の対象企業は限られたものではありますが、本研究成績により、1990 年代以降

の厳しい労働環境のもとで勤務者の循環器疾患発症のリスクが増加していることが示さ

れました。公衆衛生の見地より、個人的アプローチのみならず労働環境の改善を含めた

包括的な予防対策の展開が望まれます。 

 

 

 

 

 

 

 

大阪府立健康科学センターは、府民の生活環境や疾病の発生状況を調査・研究し、

健康寿命の延伸のための科学技術開発に取り組んでいます。 

図２．高血圧者の頻度の推移 

肥満に関わらず

高血圧が増加！


