
熊本大学教育学部紀要．自然科学
第60号，１－６．２０１１
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Astudywasconductedtoinvestigatetheeffectsoftheanalysisofheartratevariabilityonmonitorscreening

tests､TWenty-twohealthyfiemales(averageage20､2)perfbrmedchangesinpositionfi･omthesupineposition

tothesittingpositiononthefloor,andtheirheartratevariabilitywaｓａｎａlyzed、HeartratesandLF/ＨＦ,which

areconsideredindicesofsympatheticnerveactivity,signiflcantlyincreased,Ontheotherhand,ＨＦ/TRwhich

isthoughttoserveasa、indexofparasympatheticnerveactivity,significantlydecreasedinthesittingposition．

Nevertheless,theheartratesoflwosubjectsrosetolOObpmduringthesittingposition,theHF/TPoffivesubjects

inthesittingpositionbecamesignincantlyhigherthanithadbeeninthesupineposition、Bycontrast,ｔｈｅＨＦ／

TPofonesubjectwasnotchangedwhentheymovedfi｢omasupinetoasittingposition､Inmanyofthesespecial

subjects,theretendedtobeapredominanceofsympatheticnerveactivityinthesupineposition､Characteristicsof

autonomicnervousactivity,whichdidnotappearintheheartrates,couldbeclarifiedthroughananalysisofheart

ratevariability､Thissuggestssomepotentialfbrpracticaluseinmonitorscreeningtests．

ＫｅｙｗｏｒｄＳ：analysisofheartratevariability,nolRmalsubject,autonomicnervoussystem．

はじめに

近年，自律神経活動の評価として，心拍変動スペ

クトル解析（以下，ＨＲＶスペクトル解析と表記する）

を用いた研究が多くみられるようになった．生理学の

分野では，ＨＲＶスペクトル解析を用いて，運動前後

の自律神経活動の変化を測定する研究や（林等1995；

大島等2003)，姿勢変換が自律神経活動に与える影響

の研究（横井２００３；高橋等2008）が数多く行われて

おり，さらに，ストレスや疲労の測定にも自律神経活

動の評価が取り入れられている（南谷等1999)．

一方，被服学の分野では，1990年代以降，心拍変

動を用いた研究は増えており，パジャマの着用感（松

平等1999）やブラジャーの着心地（MiyatsUjieta1.
2002）の研究，和服着用時の着心地の研究（岡部等

2008),長袖Ｔシャツ着衣時の生理的負担の研究(隻田・

鳴海２００７；2009）等がみられる．著者らは，これま

でに多くのＨＲＶスペクトル解析を行い，生理的負担

の指標としての有効‘性を確認してきたが，同時にいく

つかの問題点にも注目してきた．たとえば，ＨＲＶス
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ペクトル解析で求められた数値は，標準偏差が大き

く，被験者による差が大きいと考えられること．ま

た，健康状態に関する問診に問題がなく，身体計測

値，ＢＭＩ，安静時心拍数，血圧が正常域にある健常者

でも，自律神経活動評価が一般的な傾向を示さない人

が存在することである．このような場合，被験者数を

増やし実験精度を上げることが一般的であるが，研究

分野によっては，被験者数を簡単に増やせない場合も

考えられる．著者らが関わる被服学の分野もその一つ

で，着用テストでは試験着の枚数や身体サイズの制約

によって．被験者数を２０～３０人程度に絞ることが

多い．このような条件下では，適切な被験者を選別す

るため，被験者選別テストを実施する必要があり，特

に心拍変動の分析を行う研究では，被験者の心拍数と

血圧データに加え，自律神経活動の健常‘性も確認する

必要があると考えるが．被験者選別方法や基準を明記

した論文は少ない．

そこで本研究では，健康に問題なく日常生活をお

くっている２０代女子を対象に心拍変動を分析し，健

常者における自律神経活動評価を求め，被験者選別テ

ストへの有効性を検討する．なお，被験者の自律神経



２ 盤田珠己・緒方優・津田晶

活動評価は，安静時だけでなく，仰臥位から座位への

姿勢変換が心拍変動におよぼす影郷も含めて分析す

る．

方 法

1．実験期間と場所

(1)実験期間：２０１０年５月１７～２１日

(2)場所：熊本大学教育学部家庭科準備室．室内

は２５℃６５％に調節した．

2．被験者

被験者は，健康面に問題なく日常生活を過ごしてい

る２０代女子２２名である．著者が被験者に研究の趣

旨と実験方法を口頭で説明して協力を依頼し，実験に

対する協力とデータ発表の同意を得た．実験当日は，

実験開始１時間前から飲食と激しい運動を禁止し，実

験前に被験者の健康状態に関する１３項目の問診票(最

近不規則な生活をしているか，運動不足か，睡眠時間

が短いか，疲れやすいか，だるいか，何もしたくない

と思うか，ストレスや悩みがあるか．静かにしていて

も動惇がするか，最近風邪をひいたか，前夜帰宅が遅

かったか，天気が悪い日やその前日体調が悪くなると

きがあるか,月経中か(予定日が近いか),実験にあたっ

て緊張しているか）を回答させ,健康状態を確認した．

なお,被験者が体調不良を訴えた場合や月経中の場合，

また，頻繁に咳がでる場合等は測定を中止した．

3．実験方法

心拍計は携帯式のものを使用し(AC-301Aアクティ

ブトレーサー，（株）ＧＭＳ)，本体部分を被験者の腰

部にベルトで固定した．実験時の被験者の服装は，上

下２部式であることを指定し,それ以外は自由とした．

図Ｉは,実験の手順を示したものである．被験者は，

座位安静姿勢待機 図

床の上に敷かれたフロアーマット（１００ｃｍ×200cm×

1.5ｃｍポリエステル製）の上に，本人が最も楽な座

位姿勢で待機し,３分後,携帯型自動血圧計（TM-2431

c㈱エー．アンド・デイ）によって血圧を測定し，安

静時の血圧とした．血圧測定後，被験者はゆっくりし

た動作で仰向けに横たわり，両手両足を自然に伸ばし

た状態で，仰臥位安静時の心拍数を１５分間測定した．

座位への姿勢変換では,被験者は測定者の指示に従い，

仰臥位から身体を右側に回転させ横臥位となり，両手

をついてゆっくりと上半身を起こし，足を伸ばしたま

ま座位の姿勢になった．このとき姿勢変換の動作が一

定の方法かつ同じ速さで行われるように，測定者は被

験者に口頭で指示を与えながら行った座位安静の姿

勢は５分間保持させ，座位安静時心拍数を測定した．

なお，心拍数測定実験では呼吸数を制限する必要が

あるが，被験者にとっては精神的な負担になることも

考えられるため（吉武2003)，特別に呼吸統制は行わ

なかった．しかし，呼吸のリズムを整えるため，１分

間に３０拍のリズムにメトロノームを設定し仙元等

2001)，そのリズムを参考に自分のペースで呼吸をす

るよう指示を与えた．また，緊張を和らげるために実

験中はリラクゼーションのためのピアノ曲のＣＤを環

境音楽として用いた

４．分析方法

本実験では，心拍数をＲ－Ｒ間隔に変換した測定値

を使用し，仰臥位安静時と姿勢変換後の座位安静時

を対象に，ＨＲＶスペクトル解析を行う．ＨＲＶスペク

トル解析には，高速フーリエ変換（FFT)，自己回帰

法（AR)，最大エントロピー法（ＭＥＭ）などがある

が，本研究では有限長データを取り扱うことができる

最大エントロピー法を選択した．ＨＲＶスペクトル解

析ソフトは,MemCalc/TRrawa(㈱ＧＭＳ,東京）を用い，

セグメント長を３０秒，セグメント間隔を２秒に設定

した．解析方法は先行研究を参考に（奥田等２００１；

座位安静姿勢

心拍計装藩

※血圧測定_jｉ ､－－９二乙○ ０
己、‐7'〕

※血圧は安静姿勢保持後3分

で測定した．

図１実験方法



3．安静時の姿勢が心拍変動におよぼす影響

(1)血圧と心拍数

表３に被験者の血圧を示す．日本高血圧学会のガイ

ドラインを参考に，最高血圧l30mmHg未満，最低血

圧85mmHg未満を正常血圧の目安とすると，被験者

22名の安静時血圧は全て正常域内であった．

次に，仰臥位安静時の心拍数と，姿勢変換後の座位

安静状態の心拍数を比較する．安静時心拍数の正常

域は性別年齢によって異なるが，正常値は５０～

１００拍／分，５０拍／分以下を徐脈，１００拍／分以上を

頻脈としており，６０～８０拍／分が一般的と考えられ

ている（中橋･吉田1999)．また,心拍数は姿勢によっ

ても異なり，仰臥位安静時の心拍数は，座位安静時よ

りも低いことが報告されている（横井２００３；高橋等

2008)．本実験結果では，仰臥位安静時と座位安静の

心拍数を１分間ごとに比較し，Wilcoxonの符号付き

順位検定を行った．その結果，表４に示すように，全

ての時間帯で仰臥位安静時心拍数と座位安静時心拍数

の中央値に差がみられ,姿勢変換後５分間については，

座位心拍数は，仰臥位心拍数よりも有意に増加するこ

とが確認された．

３

KawaguchietaL2001；稲光等2000)，心拍数，ＬＦ，

ＨＥＬＦ/ＴＰのほか，副交感神経に関する指標として

ＨｍＰ,交感神経に関する指標としてＬＦ/ＨＦを求めた．

仰臥位安静姿勢のデータは１５分間測定したが，直

前に行った座位から仰臥位への姿勢変換の影響を避け

るため，仰臥位を保持してから５分後を起点とした

１０分間を分析対象とした．また，上半身を起こした

座位安静姿勢の心拍数とＨＲＶスペクトル解析結果は，

座位安静姿勢を保持してから１分ごとにまとめ，座位

安静後１分，２分，３分，４分，５分の変化を示した．

表２問診結果
N=2２（名）

表１被験者の身体計測値

結果と考察

Ｌモニターの身体計測値

被験者22名の年齢，身長，体重，胸囲，胴囲，腰

囲を表ｌに示す．２０~24歳を対象とした全国平均値

((社)人間生活工学研究センター,2003)と比較すると，

被験者の各項目の平均値は，同年代女子の平均値と近

似しており，身体寸法・体型ともに標準的であった．

姿勢変換が自律神経活動におよぼす影轡

表３被験者の安静時血圧

※身長と体重は本人の申告に基づく．

2．被験者の問診結果

実験当日に被験者の健康状態をたずねた結果を表２

に示す．「運動不足」と感じている人は，２２名中１８

名と多く，「疲れやすい」と感じている人は１１名で約

半数を占めた．「最近不規則な生活をしている」「睡眠

時間は短い」「だるい」「何もしたくないと思う」など

の項目には，約1/3の人が該当した．アルバイトなど

で生活が不規則になり，疲労を感じる大学生が多い様

子が示唆される．なお．問診の際，月経中や発熱があ

ると申告した人，また咳が多く実験への影響が懸念

された人は，当日の実験を行わず，体調の回復をまっ

て実施した．

問診項目 はい いいえ

１．最近不規則な生活をしているか ７ 1５

２．運動不足か 1８ ４

３．睡眠時間は短いか ７ 1５

４．疲れやすいか １１ 1１

５．だるいか ７ 1５

６．何もしたくないと思うか ８ 1４

7．ストレスや悩みがあるか ９ 1３

8．静かにしていても動挿がするか ０ 2２

9．最近風邪をひいたか ３ 1９

10．前夜帰宅が遅かったか ５ 1７

11．天気が悪い日やその前日体調が悪

〈なるときがあるか
６ 1６

12．月経中か（予定日が近いか） ６ 1６

13．実験にあたって緊張しているか ５ 1７

度数 平均値 標準偏差 最小値 最大値
全国

平均値

１
１
１
１
１
１

歳
叩
昭
師
師
叩

く
く
く
く
く
く

齢
長
重
囲
囲
囲

年
身
体
胸
胴
腰

ＢＭＩ

２
２
２
２
２
２
２

２
２
２
２
２
２
２

20.2

159.5

９
９
６
３
０

●
●
●
●
古

０
２
４
３
０

５
８
６
９
２

５
０
１
９
６
４
７

４
９
５
０
８
０
４

■
■
■
■
●
●
印

１
３
７
６
５
６
２

1８．０

152.0

38.0

74.0

56.4

79.1

16.4

23.0

167.0

66.0

97.7

83.0

101.5

25.8

20～2４

158.2

51.4

82.2

63.9

90.7

20.5

(､､Hg） 度数 平均値 標準偏差 最小値 最大値

最高血圧

最低血圧

2２

２２

109.6

69.8

1０．６１

6．７２

8３

５７

127

8４



盤田珠己・緒方優・潔Ｈ１品

由として，仰臥位安静姿勢から座位安静姿勢への姿勢

変換は，心拍数を増加させる程度の負荷強度があり．

循環動態に影禅を与える刺激であったことが考えられ

る．そのため，刺激を受けた圧受容体の反応を自律神

経が感知し，ＨＲＶスペクトル解析の結果に反映され

たと考えられた（彼末・能勢2011)．

表４心拍数の変化

＊＊

4．個々の被験者を対象とした自律神経活動の分析

これらの結果から，被験者グループの心拍数と心拍

変動は,仰臥位から座位へ姿勢変換することによって，

姿勢変換後５分間については心拍数が増加し，それに

ともない交感神経優位になることがわかった.そこで，

この傾向とは異なる自律神経活動を示す被験者がどの

程度の割合で含まれているかを調べるため，個々の被

験者について心拍数と心拍変動の分析を行った．

図３は．被験者２２名の仰臥位安静時と座位安静後

５分の心拍数の関係を示したものである．仰臥位安静

時の心拍数が正常域外の人は５名で，その内訳は５０

拍／分以下が３名，８０拍／分以上が２名であった．

姿勢変換後の座位安静後５分では，全員の心拍数が増

加し，心拍数が少なかった３名の測定値は正常域に

入った．それに対し，心拍数の多かった２名はさらに

心拍数の増加がみられ，座位安静姿勢で95拍／分と

１００拍／分となった．これは，グループ平均値十２ぴ

以上の高い値であった．

次に仰臥位から廉位への姿勢変換が自律神経活

※１仰臥位安静時心拍数と各時間の座位安静後心拍数の中

央値を比較し，ＷｉｌｃｏｘＯｎの符号付き順位検定を行った．

*＊ｐ<､０１，＊ｐ<､０５．

(2)ＨＲＶスペクトル解析

図２は，仰臥位安静時と座位安静時についてＨＲＶ

スペクトル解析を行い．自律神経活動指標であるＨＦ／

ＴＰとＬＦ/ＨＦを示したものである．姿勢変換の影響を

明らかにするため．仰臥位安静時と座位安静時の中央

仙を時間ごとに比較しWilcoxonの符号付き順位検定

を行った．またＨＦ/ＴＰとＬＦ/ＨＦの平均値と標準偏差

を求め．図中に併記した．その結果，座位安静時のす

べての時間帯で，ＨＦ/ＴＰの平均値は仰臥位安静時よ

りも有意に減少し，反対にＬＦ/ＨＦは，仰臥位安静状

態よりも有意に増加した．すなわち，姿勢変換後５分

間については，座位安静姿勢の方が仰臥位安静姿勢に

比べ．交感神経が優位な状態にあるといえた．この理

回ＨＦ/TＰ□LF/HＦ

５
０
５
０
５
０

●
◆
●
●
●
●

２
２
１
１
０
０

Ｖ－ -

■
Ⅱ

＊＊

二’
1

＊＊

４

※１ＨＦ／ＴＰとＬＦ／ＨＦの値は．座位安榊後の時間ごとに仰臥位安静時と比較し、WiIcoxonの符号付き順位検定を行った．稗ｐ<,０１＊ｐ<､０５

図２ＨＦ/ＴＰとＬＦ/ＨＦの変化
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度数
平均値
(拍/分）

標準偏差
中央値の差
の検定※１

仰臥位安静 1３２０ 6１．３ 1１．１２

分
分
分
分
分

１
２
３
４
５

後
後
後
後
後

静
静
静
静
静

安
安
安
安
安

位
位
位
位
位

座
座
座
座
座

1３２０

１３２０

１３２０
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.4９

２４０

､4８

.1８８

.4８
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２１９

､5８

､232

LF/ＨＦ 平均値

標準偏差

1.15

1.923

1.97

2.479

1.53

1.435

2.25

3.171

1.46

1.426

1.25

1.509



8０

５

一方，座位安静時心拍数がlo０拍／分まで増加し

た２名のＨＲＶスペクトル解析結果をみると，１名は

前掲の６名中の１名であり．仰臥位安静時および座

位安静時のＨＦ/ＴＰは，姿勢変化の影響を受けずに０．３

を示し，常に交感神経が優位な傾向にあると考えられ

た．他の１名は仰臥位安静時のＨＦ/ＴＰは０．５７であっ

たが，座位安静時のＨＦ/ＴＰが0.3を示し，ＬＦ/ＨＦが

一時的に１２．５まで増加するなど，他とは異なる特徴

をもつことが明かになった．

これらの結果より,仰臥位から座位への姿勢変換は，

心拍数と心拍変動に影響を与えており，それにともな

う心拍変動の分析結果は，個々の被験者の自律神経活

動の健常性を推測する方法として有効であると考えら

れた．本実験結果では，被験者２２名のうち６名に，

自律神経活動が全体とは異なる傾向が確認された．こ

の６名は健康面に問題はなく,日常生活を支障なく過

ごしている健常者である．今回のデータだけでは自律

神経活動の評価に問題があるとはいえないが，何らか

の理由によって。グループの平均的な心拍変動とは異

なる傾向を示していた.ストレスの多い現代社会では，

自律神経活動のバランスに若干の乱れをもつ健常者が

存在することは十分想定される．このような場合，被

験者の数を多くし個体差の影聯をなくすことは，最も

優先するべきことである．しかし，被服学の着用テス

トのように，実験の制約が多い条件下で自律神経活動

の評価を行う場合は，あらかじめ被験者の自律神経活

動の状態を把握しておくことが，重要であると考えら

れた．その方法としては，仰臥位安静時の心拍変動に

加え，仰臥位から座位への体位変換にともなう心拍変

動の分析を行うことが，被験者の負担も少なく有効な

方法であるといえた．

(拍／分）

１００ ◇一一一一一一

仰臥位安静時の心拍数（拍／ 分 ）

図３仰臥位安静時と座位安静後５分の心拍数の関係

動におよぼす影響をみると，２２名中５名については，

座位５分間のいずれかの時間帝で，ＨＦ/ＴＰが仰臥位

よりも有意に増加し，１名については姿勢変化による

心拍変動の有意な変化が認められなかった．この６名

の心拍変動は，グループ全体の傾向とは異なる傾向を

示すと考えられた．図４は，２２名の仰臥位安静時の

ＨＦ/ＴＰとＬＦ/ＨＦの関係を図化したものである．仰臥

位安静時のグループ平均値は，ＨＦ/ＴＰが0.64,ＬＦ/ＨＦ

が1.15,心拍数が６１拍／分で，副交感神経優位の状

態にあると考えられる．しかし，心拍変動の傾向が異

なる６名の仰臥位安静時のＨＦ/TPは,６名中４名が0.5

以下を示しており，このときの仰臥位安静時心拍数を

みると，３名が60~65拍／分，１名が80拍／分であっ

た心拍数は正常域にあっても，仰臥位状態としては

副交感神経の値が全体平均よりも低く，他と比べ緊張

感の強い状態にあると考えられた．なお，残りの２名

については，仰臥位安静時のＨＦ/ＴＰは０．７以上，仰

臥位安静時心拍数は５０拍／分以下であった．

◇

座
位
安
静
後
５
分
の
心
拍
数

まとめ

<２－全一２８０

｡鞠Ｉ
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本研究は，仰臥位から座位への姿勢変換が自律神経

活動におよぼす影響を確認し，被験者選別テストにお

ける心拍変動解析の有効性を検討したものである．健

常な女子22名（平均年齢20.2歳）が，仰臥位から座

位へ姿勢を変え，そのときの心拍変動を分析した．そ

の結果,座位において心拍数,交感神経活動指標（LF／

HF)は有意に増加し,反対に,副交感神経活動指標(HF／

TP）は有意に減少した．しかし，２名は座位安静時に

心拍数が１００拍／分まで増加した．また，心拍変動

については，６名が全体とは異なる傾向を示したそ

の中５名は姿勢変換後の座位安静状態のＨＦ/TPが仰

臥位安静時よりも有意に増加したが，１名は姿勢変換

によるＨＦ/ＴＰの変化が認められなかった．自律神経

<§〉

4０

4０ 6０

姿勢変換が自律神経活動におよぼす影響

1００

０．５ 一
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図４仰臥位安静時のＨＦ/ＴＰとＬＦ/ＨＦの関係
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活動の評価が，全体の傾向とは異なる値を示した被験

者６名中４名は，仰臥位安静時に交感神経優位の傾向

がみられ,安静時でも緊張傾向にあることがわかった．

自律神経活動の特徴は，心拍数の変化には現れにくい

が．心拍変動解析によって明らかにすることが可能で

あり，被験者選別テストへの活用が考えられた．

本研究は，科学研究費補助金基盤研究（C）（課題番

号20500672）によって行われた研究の一部である．
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