
高血圧管理・治療ガイドライン 2025 更新情報 
本ガイドライン発行前に内容に関する更新がありましたので，ここにお知らせ致します。 

以下に，関連する記載がありますのでご留意ください。（2025 年 9 月 5 日） 

該当箇所 書籍の記載 更新情報 

p.178 右段「２）非薬物療法（腎
デナベーションなど）」1 行目 

JSH2019 以降，実臨床での高血圧治療においてわが国で新
たに保険適用となった非薬物治療（デバイス治療）はない。 

ガイドライン作成時に未承認だった「Paradise™ 超音波式
腎デナベーションシステム」が 2025 年 8 月 25 日に、
「Symplicity Spyral 腎デナベーションシステム」が 2025
年 9 月 1 日に、治療抵抗性高血圧症を適応症として医療機
器製造販売承認されました。 

p.180 右段 2 行目 2025年4月現在，本邦では腎デナベーションは保険適用とさ
れていない。 

p.180 右段「まとめ」7 行目 現時点で本邦では保険適用とはなっていないことから， 

 
 
高血圧管理・治療ガイドライン 2025 正誤表 
記載に誤りがありましたので，下記の通りお詫びして訂正いたします。（2026 年 3 月 31 日） 

訂正箇所 誤 正 刷 

p.3 Systematic Review(SR)委員 （50 音順の位置に右を追記） 坂本 悠記  日本医科大学 1 

p.13 団体・機関名等 APP AAP 1 

p.16 CQ 一覧 CQ12 糖尿病合併高血圧おいて， 糖尿病合併高血圧において， 1 

p.51 表 5-8「二次性高血圧や，心不全徴
候，動脈硬化所見・動脈硬化性臓器障害，脳
心血管病を示唆する身体所見」 

4. 胸部 心臓 

心尖拍動の異常と心雑音:スリルの触知（最強点と
触知範囲），Ⅲ音，Ⅳ音，不整脈 

心尖拍動の異常と心雑音，スリルの触知（最強点と
触知範囲），Ⅲ音，Ⅳ音，不整脈 

1 

p.152 CQ12 タイトル 糖尿病合併高血圧おいて， 糖尿病合併高血圧において， 1 

p.159 CQ13 図 CQ13-1 
「Ca 拮抗薬またはサイアザイド系利尿薬」
の統合値 

737 7737 1 



P.160 CQ13 図 CQ13-2 
「相対リスク」の下（右上部に 2 箇所） 

M-H，Random M-H, Fixed 1 

P.160 CQ13 図 CQ13-2 欄外凡例 Random:ランダム効果モデル Fixed:固定効果モデル 1 

P.168，169（複数個所あり） 診断的イナーシャ 診断イナーシャ 1 

治療的イナーシャ 治療イナーシャ 1 

p.192 左段下から 3 行目 （APP2017） （AAP2017） 1 

p.193 左段「2) 基準値」5 行目 APP2017 AAP2017 1 

P.194 第 14 章 図 14-1 下から 4 つめの
セル 

高血圧持続定 高血圧持続 1 

P.200 表 15-4 「フロセミド立位試験」
の陽性判定基準 

負荷後（2 時間）PRA≦20 ng /mL/時 負荷後（2 時間）PRA≦2.0 ng /mL/時 1 

P.213 第 15 章 左段 13 行目 ③腎動脈の狭窄，③大動脈弁逆流，④大動脈壁の硬
化などがある 

③腎動脈の狭窄，④大動脈弁逆流，⑤大動脈壁の硬
化などがある 

1 

P.261 文献 1173) ⾧谷部直幸．PARADOX 研究で識る脱・知らんぷり
高血圧への道．第 43 回日本高血圧学会:スポンサ
ードシンポジウム 1（2021 年 10 月 15 日） 

Yoshida T, et al. Perspectives of patients and 
physicians regarding hypertensive management 
from an online survey for excellence: a 
subanalysis of the PARADOX study by physician 
categories. Hypertens Res. 2020; 43: 431-41. 
PMID: 31996814 

⾧谷部直幸．PARADOX 研究で識る脱・知らんぷり
高血圧への道．第 43 回日本高血圧学会:スポンサ
ードシンポジウム 1（2021 年 10 月 15 日） 

1 

P.302 ② 日本では，1 年間に 17 万人が，高血圧が原因とな
る病気で死亡しています＊1 

日本では，1 年間に 17 万人が，高血圧が原因とな
る病気（脳卒中や心臓病）で死亡しています＊1 

1 


