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高血圧患者に対する運動療法の費用と効果に関する検討
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目的　運動療法は，高血圧をはじめとする慢性疾患の治療において重要視され，有効性について

は生理学的立場から数多くの報告がなされているが，経済的な側面を含めて検討した研究は

少ない。そこで，本研究は運動療法プログラムの治療的有効性と経済的有効性について検討

し，薬物療法と比較することを目的とした。

対象および方法　C病院運動療法外来で実施されている高血圧運動療法プログラムの患者と，同

病院内科外来で，高血圧薬物療法中の患者各57人を対象に3か月間に要した費用と降圧効果

の検討を行った。1)効果の指標は，外来時血圧とした。2)費用の算出：運動療法群では，プ

ログラムに要した備品，施設費用，人件費，初回時の検査等に要した費用を算出した。一

方，薬物療法群は，診察，検査，薬剤費用を保険診療点数に基づき患者ごとに算出した。3)

費用対効果の算出：3か月に要した費用を療法開始時と療法開始から3か月後の血圧の変化

値で割ることで，血圧1 mmHg下降するのに要した3か月の費用を算出した。4)効率性向

上のための要因検討：血圧の下降度を従属変数とした重回帰分析モデルと利用回数を変数と

した費用関数を導入し，①各療法開始時血圧②利用のべ人数③人件費を変化させ，降圧効率

向上に影響する要因を検討した。

結果　運動療法においては，収縮期血圧を1 mmHg下げるのに11,268円要したのに対し，薬物

療法は2,441円であり，両者の費用対効果に差がみられた。運動療法の効率性を向上させる

要因を検討した結果，利用人数が増加するにつれ，プログラムの費用対効果は改善する傾向

がみられたものの効率性の向上には限界があった。

考察　運動療法の短期的な費用対効果は薬物療法に比べ低く，現状の保険診療内で効率性を向上

させるには限界があると考えられた。今後は，運動療法自体に診療報酬をつける，あるいは

医療機関が運動処方のみを行い地域の健康増進施設を活用して運動療法を行う方向性を検討

していく必要がある。
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