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研究成果の概要（和文）：生活中の行動・生理計測データから，抑うつ感などのストレス状態を評価できるかどうかを
検証した．健常な研究協力者の身体加速度，心拍変動，心理状態の主観評価スコアと住宅内センサ信号を３ヶ月間計測
した．計測データを解析した結果，休息時間の継続時間の累積確率密度分布から算出されるべき乗指数γ（東大の中村
亨先生がうつ病との関連を報告した指標）と主観的抑うつ状態，疲労感，悪いライフイベントとの関連性が示唆された
．さらに，心拍変動の高周波帯域の瞬時振幅の標準偏差と主観的緊張感との関連性を示唆する結果が得られた．

研究成果の概要（英文）：The aim of this study is to clarify whether mental stress state can be assessed 
using behavioral and physiological data measured during daily life. We measured subjects’ body 
acceleration, heart rate variability, home sensor signals, and subjective mental state scores during 
daily life for three months. The data analysis results imply that some objective behavioral and 
physiological indices are related to subjective depression, fatigue, tension, and bad life event.

研究分野： 数理生体医工学
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１．研究開始当初の背景 
国内で年間約３万人の自殺の抑止は，健

康で安心な社会の実現において喫緊の課題
となっている．自殺へ至る経路として，鬱
から自殺が最も多いとの報告がある．鬱に
対する治療方法としては，抗うつ剤が用い
られるが，根本的治療には至っておらず，
副作用が生じることが報告されている．さ
らに，重症患者に対して適用される修正型
電気痙攣療法も一定の有効性は認められて
いるものの，再発率が高いことが指摘され
ている．このため，鬱発症の前段階や，少
なくとも重症化による自殺企図へ至る以前
に，できるだけ早い段階で鬱傾向を発見し，
治療・ケアする仕組みが求められている．
現在，鬱病の診断は，DSM-IV-TR などの基
準に基づき面接や問診により実施されてい
る．しかしながら，診断が基本的には，被
験者の自覚に依存する以上，発症前の無自
覚な変化や前兆を日常生活の中で捉えるこ
とは極めて困難である．以上から日常生活
の中で，抑うつ気分状態や鬱に至る前兆を
客観的に検知する技術がないのが現状であ
る．生体電気信号や行動センサ信号を指標
として心理状態を評価する方法は, 心理的
バイアスの影響を受けず, ほぼリアルタイ
ムに心理状態を連続評価できる利点がある.
生体電気信号と行動信号の中で, 生活中で
最も S/N 比が高く, 安定した計測が可能な
信号は心拍数と身体加速度信号である（引
用文献①）. 
 瞬時心拍数は心電図波形の R波を検知し
て，RR 間隔時系列を算出することでもとめ
ることができる．RR 間隔は，時間軸に対し
て変動しており，一定の値をとらない．つ
まり，心拍リズムは一定周期ではない．自
律神系の遮断薬を投与することにより，こ
の RR 間隔の変動が無くなることが報告さ
れている．このことから，RR 間隔の変動パ
ターンは自律神経活動を反映していると考
えられている．これまでに，交感神経系遮
断薬と副交感神経系遮断薬とでは，心拍変
動に影響を与える周波数成分に違いがある
ことを利用した自律神経系活動バランス指
標が提案されている（引用文献②）． 
 また，藤井と清野らは，心不全患者の生
存曲線解析を根拠にして，心拍変動の振幅
の非一様性と慢性的な交感神経活動度との
間の関係性を示唆する結果を報告している
（引用文献③）． 
 加速度センサから算出することのできる
身体活動相と身体休息相のデータより，鬱
病と関連性のある指標が中村らにより，提
案されている．中村らは，身体加速度信号
（Actigraph）よりもとめた身体休息相の継
続時間に関する累積確率分布がべき乗分布
に従うことを示し，さらにそのべき乗指数
が鬱病患者の場合，健常者と比較して，統
計的有意に減少することを示した（引用文
献④）． 

 鬱病を発症していないが，抑うつ傾向が
比較的強い健常者の生理状態と行動状態を
比較的長期間連続的に計測し，その心理状
態と上記生理状態や行動状態の関係性の解
明や鬱病の前兆現象の同定については，ま
だ明らかではない． 
 
 
２．研究の目的 
本研究は，生活中の行動・生理計測デー

タを長期間にわたって連続的に計測し，そ
の情報を用いて将来的には鬱に至る前兆を
自動的に検知するための抑うつ感などのス
トレス状態を客観的に評価できるかどうか
を検証することを目的とした． 
そのために，抑うつ傾向の強い者を含む

家族４組の２～３ヶ月間の日常生活中の心
拍変動（自律神経系生理状態），身体加速度
（生活活動度），住宅内生活行動パターン
（住宅内に設置した人感センサや家電機器
動作センサ系信号より算出），心理状態を連
続計測し，これらのデータの特徴量を用い
て生活者のストレス度を計算するモデルを
構築すること，さらにそのモデルを基に鬱
の前兆を検知する技術を開発することを当
初の第一の目標とした． 
 
 
３．研究の方法 
前半部では，生活中の行動・生理・心理

データの蓄積を行った．健常な被験者５名
（健常者の中では SDS 質問紙で評価される
主観的抑うつ感が比較的高い群）は産業技
術総合研究所関西センター内の実験住宅に
３ヶ月間滞在した．その間の被験者者の身
体加速度（活動度）(Actigraph, AMI 社)（図
１），心拍変動(図２)と住宅内センサ信号を
計測した． 
被験者は抑うつ状態を評価する SDS 

(Self Depression Scale) 質問紙（図３）
と気分状態を評価する POMS (Profile of 
Mood States) 質問紙（図４）に１日１回回
答し，そのスコアを用いて，主観心理状態
（抑うつ度と６種類の気分状態：緊張不安
感，落ち込み感，疲労感，怒り，活気，混
乱）を評価した．精神科医が定期的に被験
者を診察・観察し，鬱を発症していないか
どうかを確認した． 
実験は産業技術総合研究所の人間工学実

験倫理委員会の承認のもとに実施した．各
被験者に対して，実験前に実験内容に関す
る十分な説明を口頭および書面で行った上
でインフォームドコンセント（同意書）を
得た． 
後半部では，データの解析を行った．身

体加速度信号(Actigraph)から身体活動相
と身体休息相を分離し，身体休息相が継続
する時間に関する累積確率密度分布を算出
した．その両対数をとったグラフの回帰直
線の傾きをもとめることで，身体休息時間



の継続時間の累積確率密度分布から算出さ
れるべき乗指数γ（引用文献④）を算出し
た．この値が低いほど，鬱傾向が強いと解
釈できる． 
心拍変動信号から睡眠開始後３時間の平

均心拍数を算出した．睡眠開始のタイミン
グは身体加速度信号（Actigraph）より決定
した．睡眠時平均心拍数が高いほど，睡眠
時に交感神経優位となっていて，睡眠状態
が悪いことを示唆する． 
さらに，最終年度では，日常生活中の心

理的緊張感と心拍変動の振幅の非一様性と
の間の関係性を解析した．６名の健常者を
対象に２ヶ月記録された心拍変動(RR 間
隔)データに周波数フィルタ(4 次のバタワ
ース)をかけ, LF帯域(0.04-0.15[Hz])とHF
帯域(0.15-0.4[Hz])の心拍変動信号それぞ
れを抽出した. 次に, LF 帯域心拍変動信号
と HF 帯域変動信号それぞれに対してヒル
ベルト変換を行い, 瞬時振幅の時系列を算
出し,その標準偏差を算出することで, 各
帯域の振幅の非一様性を評価した. 以上の
方法で算出した心拍変動指標と VAS 質問紙
を用いて同時に記録された主観的緊張感ス
コアについて各々自然対数をとり, 両者間
の相関係数を算出した. 
 
 
４．研究成果 
 精神科医による定期的な問診の結果，本
実験の期間中に鬱病を発症した被験者はい
なかった．このため，鬱病の前兆を検知す
る計算モデルを構築するために必要なデー
タは取得できなかった．そこで，２～３ヶ
月間にわたる相対的な心理（ストレス）状
態の変化を行動・生理信号を用いて評価で
きるかどうかについて検証した． 
休息時間の継続時間の累積確率密度分布

から算出されるべき乗指数γと主観的抑う
つ状態スコア（SDS）との間に，統計的有意
な相関を示した被験者は５名中２名（被験
者ＡとＢ）であった(図５)．残り３名のう
ち１名（被験者Ｃ）は，３ヶ月間の中で疲
労感が最も高かった日にγが３ヶ月間の中
で２番目に低い値を示した．これと別の１
名（被験者Ｄ）はホームズの社会適応評価
尺度が悪い意味で点数が非常に高いことが
発生した日に，γが３ヶ月間の中で最も高
い値を示した．残る１名の被験者Ｅは主観
的抑うつ状態スコア（SDS）と睡眠開始後３
時間の平均心拍数との間に統計的有意な相
関が観測された．以上から，生活中の休息
時間の継続時間の累積確率密度分布もしく
は睡眠時心拍情報の一部には，抑うつ状態
を反映する成分が含まれることが示唆され
た． 
 さらに，２ヶ月間にわたる生活中に計測
された健常者の心拍変動の振幅の非一様性
指標と同時に記録された主観的緊張感スコ
アとの間の相関を調べた．被験者 6 名中 4

名について, HF 帯域の心拍変動の瞬時振幅
の標準偏差(SD_amp_HF)と主観緊張感の間
に統計的有意な相関が見られた（図６）. こ
のことから, 生活中の緊張感と自律神経系
活動度の不安定性との相関性が示唆された. 
一方, 従来指標の中では, LF/HF が最も多
くの被験者(6 名中 3 名)について緊張感と
統計的有意な相関を示した.このことから, 
HF 帯域の心拍変動の振幅の非一様性に着
目した指標は, 生活中の緊張感と比較的弱
いながらも従来指標と同等かそれ以上に相
関があることが示唆された． 
以上から，健常成人の日常生活中の身体

加速度情報もしくは心拍情報には，日常生
活中の心理状態を反映した成分が含まれる
可能性が示唆された． 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図１：身体加速度計（Actigraph） 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図２：心拍変動計 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図３：３ヶ月間にわたる抑うつ状態スコア
（SDS）の推移例 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図４：３ヶ月間にわたる気分状態（POMS）
の推移例 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図５：SDS と休息時間の継続時間の累積確
率密度分布から算出されるべき乗指数γと
の間の散布図例． 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図６：主観緊張感と HF 帯域の心拍変動の瞬
時振幅の標準偏差(SD_amp_HF)との間の散
布図例． 
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