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(57)【特許請求の範囲】
【請求項１】
　動脈の脈波データを取得する脈波データ取得部と、
　前記脈波データに基づいて、脈波の交流成分の振幅を同時刻における当該脈波の直流成
分の平均値で除算してなる規準化脈波容積を算出する規準化脈波容積算出部と、
　前記脈波データに対応する拍間隔を取得する拍間隔取得部と、
　前記規準化脈波容積および前記拍間隔がいずれも３拍以上連続して増加または減少する
圧反射系列を検出する圧反射系列検出部と、
　前記圧反射系列における前記規準化脈波容積と前記拍間隔との相関を示す回帰直線の傾
きを神経性の圧反射機能を示す指標である神経性圧反射感度として算出する神経性圧反射
感度算出部と
　を有する神経性圧反射感度測定装置。
【請求項２】
　動脈の脈波データを取得する脈波データ取得部と、
　前記脈波データに基づいて、脈波の交流成分の振幅を同時刻における当該脈波の直流成
分の平均値で除算してなる規準化脈波容積を算出する規準化脈波容積算出部と、
　前記脈波データに対応する拍間隔を取得する拍間隔取得部と、
　前記規準化脈波容積および前記拍間隔がいずれも３拍以上連続して増加または減少する
圧反射系列を検出する圧反射系列検出部と、
　前記圧反射系列における前記規準化脈波容積と前記拍間隔との相関を示す回帰直線の傾
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きを神経性の圧反射機能を示す指標である神経性圧反射感度として算出する神経性圧反射
感度算出部と
　してコンピュータを機能させる神経性圧反射感度測定プログラム。
【請求項３】
　動脈の脈波データを取得する脈波データ取得ステップと、
　前記脈波データに基づいて、脈波の交流成分の振幅を同時刻における当該脈波の直流成
分の平均値で除算してなる規準化脈波容積を算出する規準化脈波容積算出ステップと、
　前記脈波データに対応する拍間隔を取得する拍間隔取得ステップと、
　前記規準化脈波容積および前記拍間隔がいずれも３拍以上連続して増加または減少する
圧反射系列を検出する圧反射系列検出ステップと、
　前記圧反射系列における前記規準化脈波容積と前記拍間隔との相関を示す回帰直線の傾
きを神経性の圧反射機能を示す指標である神経性圧反射感度として算出する神経性圧反射
感度算出ステップと
　を有する神経性圧反射感度測定方法。

【発明の詳細な説明】
【技術分野】
【０００１】
　本発明は、血圧を一定の範囲に保持する圧反射機能の感度を測定する技術に関し、特に
、血管の硬さに依存しない神経性の圧反射感度を測定するのに好適な神経性圧反射感度測
定装置、神経性圧反射感度測定プログラムおよび神経性圧反射感度測定方法に関するもの
である。
【背景技術】
【０００２】
　従来、血圧変動に関連する自律神経機能として、血圧の値を一定の範囲に保持するため
の圧反射機能が知られている。この圧反射機能の低下は、高血圧症ないし起立性低血圧を
引き起こすものと考えられているため、当該圧反射機能の感度を測定する技術が提案され
ている。具体的には、血圧の上昇ないし下降とともに生じる心拍間隔（ＲＲ間隔）の延長
ないし短縮として現れる反射感度により測定する、いわゆる静注法やシーケンス法が知ら
れている。また、血圧の変動とそれに伴う脈波伝播時間の変動との関係に基づいて、圧反
射機能を測定する方法も提案されている（特許文献１）。
【０００３】
　しかしながら、圧反射機能の基礎となる大動脈弓や頸動脈圧受容器は、血管壁の伸展（
stretch）によりインパルスを発する性質を有している。このため、上述したように、血
圧を用いて測定した圧反射感度は血管硬化度に依存しており、正確に測定されていないと
いう問題がある。すなわち、血圧から算出された圧反射感度は、血管が軟らかいほど実際
の値よりも良い結果となり、血管が硬いほど実際の値よりも悪い結果になってしまうとい
う問題がある。
【０００４】
　このような問題を解決するため、近年、超音波エコーを用いて頸動脈における血管径の
脈動変化を追跡測定し、血圧を用いることなく、血管径の変化に従った心拍間隔の対応関
係に基づいて圧反射感度を測定する方法も提案されている（非特許文献１：以下、「エコ
ー法」という）。このエコー法によれば、理論上は、血圧や血管硬化度による影響を受け
ない神経性の圧反射感度の測定が可能である。
【先行技術文献】
【特許文献】
【０００５】
【特許文献１】特開２００８－８６５６８号公報
【非特許文献】
【０００６】
【非特許文献１】Brian E. Huntら，「Quantification of Mechanical and Neural Compo
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nents of Vagal Baroreflex in Humans, Hypertension, 2001, Vol.37」，p.1362-1368，
American Heart Association
【発明の概要】
【発明が解決しようとする課題】
【０００７】
　しかしながら、上記エコー法においては、頸動脈における血管径の脈動変化を測定する
に際し、超音波プローブを患者の首に固定した状態で、しばらく安静にする必要がある。
このため、測定中に患者がつばを飲み込む等して喉を少しでも動かしてしまうと、測定を
やり直さなければならず、正確な脈動変化を測定することが困難なため、臨床には極めて
不向きであるという問題がある。
【０００８】
　本発明は、このような問題点を解決するためになされたものであって、血圧や頸動脈に
おける血管径の脈動変化を用いることなく、簡易的かつ客観的に、血管の硬さに依存しな
い神経性の圧反射感度を測定することができる神経性圧反射感度測定装置、神経性圧反射
感度測定プログラムおよび神経性圧反射感度測定方法を提供することを目的としている。
【課題を解決するための手段】
【０００９】
　本発明に係る神経性圧反射感度測定装置は、動脈の脈波データを取得する脈波データ取
得部と、前記脈波データに基づいて、脈波の交流成分の振幅を同時刻における当該脈波の
直流成分の平均値で除算してなる規準化脈波容積を算出する規準化脈波容積算出部と、前
記脈波データに対応する拍間隔を取得する拍間隔取得部と、前記規準化脈波容積および前
記拍間隔がいずれも３拍以上連続して増加または減少する圧反射系列を検出する圧反射系
列検出部と、前記圧反射系列における前記規準化脈波容積と前記拍間隔との相関を示す回
帰直線の傾きを神経性の圧反射機能を示す指標である神経性圧反射感度として算出する神
経性圧反射感度算出部とを有するものである。
【００１０】
　また、本発明に係る神経性圧反射感度測定プログラムは、動脈の脈波データを取得する
脈波データ取得部と、前記脈波データに基づいて、脈波の交流成分の振幅を同時刻におけ
る当該脈波の直流成分の平均値で除算してなる規準化脈波容積を算出する規準化脈波容積
算出部と、前記脈波データに対応する拍間隔を取得する拍間隔取得部と、前記規準化脈波
容積および前記拍間隔がいずれも３拍以上連続して増加または減少する圧反射系列を検出
する圧反射系列検出部と、前記圧反射系列における前記規準化脈波容積と前記拍間隔との
相関を示す回帰直線の傾きを神経性の圧反射機能を示す指標である神経性圧反射感度とし
て算出する神経性圧反射感度算出部としてコンピュータを機能させるものである。
【００１１】
　また、本発明に係る神経性圧反射感度測定方法は、動脈の脈波データを取得する脈波デ
ータ取得ステップと、前記脈波データに基づいて、脈波の交流成分の振幅を同時刻におけ
る当該脈波の直流成分の平均値で除算してなる規準化脈波容積を算出する規準化脈波容積
算出ステップと、前記脈波データに対応する拍間隔を取得する拍間隔取得ステップと、前
記規準化脈波容積および前記拍間隔がいずれも３拍以上連続して増加または減少する圧反
射系列を検出する圧反射系列検出ステップと、前記圧反射系列における前記規準化脈波容
積と前記拍間隔との相関を示す回帰直線の傾きを神経性の圧反射機能を示す指標である神
経性圧反射感度として算出する神経性圧反射感度算出ステップとを有するものである。
【発明の効果】
【００１２】
　本発明によれば、血圧や頸動脈における血管径の脈動変化を用いることなく、簡易的か
つ客観的に、血管の硬さに依存しない神経性の圧反射感度を測定することができる。
【図面の簡単な説明】
【００１３】
【図１】本発明に係る神経性圧反射感度測定装置および神経性圧反射感度測定プログラム
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の一実施形態を示すブロック図である。
【図２】本発明に係る「拍間隔」および「脈波データに対応する拍間隔」を説明する図で
ある。
【図３】本発明に係る神経性圧反射感度測定方法の一実施形態を示すフローチャート図で
ある。
【図４】（ａ）指動脈の光電式容積脈波を測定する様子を示す図、（ｂ）光が透過する液
層を示す指尖の断面図、および（ｃ）組織成分のみが異なる指尖を示す断面図である。
【図５】（ａ）統合圧反射感度（Int BRS）、収縮期血圧(SBP）、心拍間隔（RRI）、規準
化脈波容積（NPV）および神経性圧反射感度（nBRS）の実測データ、（ｂ）指動脈におけ
る交感神経系の活動を示す図、（ｃ）（ａ）の実測データにおける収縮期血圧とＮＰＶの
散布図である。
【図６】本実施例１の実測データを示すグラフである。
【図７】図６における実測データのうち、測定開始から約８０秒前後における圧反射系列
の例を抜き出したグラフである。
【図８】図７の圧反射系列における散布図であり、（ａ）統合圧反射感度（Int BRS）、
（ｂ）本発明に係る神経性圧反射感度（nBRS（NPV））、および（ｃ）エコー法による神
経性圧反射感度（nBRS（D））を示す図である。
【図９】本実施例２において、（ａ）本発明に係る神経性圧反射感度（nBRS（NPV））と
、エコー法による神経性圧反射感度（nBRS（Carotid diameter））との相関を示すグラフ
、および（ｂ）両者の自然対数（Ln）の相関を示すグラフである。
【図１０】慢性心不全の患者における、圧反射感度の違いによる将来の生存率を示すグラ
フである。
【発明を実施するための形態】
【００１４】
　本発明に係る神経性圧反射感度測定装置、神経性圧反射感度測定プログラムおよび神経
性圧反射感度測定方法は、血管の硬さに依存しない圧反射感度である神経性圧反射感度（
neural baroreflex sensitivity：ｎＢＲＳ）を測定するのに好適なものである。
【００１５】
　本願発明者は、鋭意研究の結果、上述したエコー法における頸動脈の血管径の代わりに
、特許第５０３９１２３号等で提案されている、指動脈における脈波の交流成分の振幅を
同時刻における当該脈波の直流成分の平均値で除算してなる規準化脈波容積（Normalized
 Pulse Volume：以下、ＮＰＶという場合がある）を使用することにより、簡易的かつ客
観的に、信頼性の高い神経性圧反射感度を測定できることを見出した。
【００１６】
　以下、本発明に係る神経性圧反射感度測定装置、神経性圧反射感度測定プログラムおよ
び神経性圧反射感度測定方法の一実施形態について図面を用いて説明する。
【００１７】
　図１に示すように、本実施形態の神経性圧反射感度測定装置１は、主として、動脈の脈
波を検出するための脈波検出手段２と、本実施形態の神経性圧反射感度測定プログラム１
ａや各種のデータを記憶する記憶手段３と、これら各構成手段を制御するとともに各種の
データを取得して演算処理を実行する演算処理手段４とを有している。以下、各構成手段
について詳細に説明する。
【００１８】
　脈波検出手段２は、動脈における容積変化を示す容積脈波を検出するものである。本実
施形態において、脈波検出手段２は、光量を検出する光電式センサ２１と、この光電式セ
ンサ２１からの出力信号を増幅して脈波データとして出力する脈波アンプ２２とを有して
いる。光電式センサ２１は、指の爪に固定されるＬＥＤ（Light Emitting Diode）等の発
光部２１ａと、この発光部２１ａと対向する位置において指の腹側に配置されるフォトダ
イオード等の受光部２１ｂとを備えており、発光部２１ａから発光されて指を透過した透
過光量を受光部２１ｂで検出する。また、脈波アンプ２２は、増幅した脈波データを時系
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列で出力するようになっている。
【００１９】
　なお、本実施形態では、脈波データとして、光電容積脈波データ（ＦＰＧ）を検出して
いる。また、本実施形態では、脈波データの検出対象部位として指動脈を用いているが、
これに限定されるものではない。すなわち、脈波検出手段２によって動脈の脈波を検出で
きる部位であれば、耳、鼻、掌、手首、腕、足等を検出対象部位とすることもできる。
【００２０】
　さらに、脈波検出手段２も上記構成に限定されるものではなく、動脈の脈波を検出でき
るものであればよい。例えば、耳に取り付け可能なイヤフォン・イヤリングタイプ、手首
や上腕等に取り付け可能なブレスレットタイプ、指に取り付け可能な指輪タイプ等のよう
に、ウェアラブルな脈波センサでもよい。このような脈波検出手段２を用いれば、装着す
る際の負荷が小さい上、日常生活における検出も可能となる。
【００２１】
　記憶手段３は、各種のデータを記憶するとともに、演算処理手段４が演算処理を行う際
のワーキングエリアとして機能するものである。本実施形態において、記憶手段３は、ハ
ードディスク、ＲＯＭ（Read Only Memory）、ＲＡＭ（Random Access Memory）、フラッ
シュメモリ等で構成されており、図１に示すように、本実施形態の神経性圧反射感度測定
プログラム１ａを格納するプログラム記憶部３１と、脈波データ記憶部３２と、規準化脈
波容積記憶部３３と、拍間隔記憶部３４と、心電図データ記憶部３５とを有している。
【００２２】
　プログラム記憶部３１には、本実施形態の神経性圧反射感度測定プログラム１ａがイン
ストールされている。そして、この神経性圧反射感度測定プログラム１ａが演算処理手段
４によって実行されることにより、パーソナルコンピュータやスマートフォン等のコンピ
ュータを後述する各構成部として機能させるようになっている。
【００２３】
　なお、神経性圧反射感度測定プログラム１ａの利用形態は、上記構成に限られるもので
はない。例えば、ＣＤ－ＲＯＭやＤＶＤ－ＲＯＭ等のように、コンピュータで読み取り可
能な記録媒体に神経性圧反射感度測定プログラム１ａを記憶させておき、当該記録媒体か
ら直接読み出して実行してもよい。また、外部サーバ等からＡＳＰ（Application Servic
e Provider）方式やクラウドコンピューティング方式で利用してもよい。
【００２４】
　脈波データ記憶部３２は、脈波検出手段２により検出された脈波データを記憶するもの
である。規準化脈波容積記憶部３３は、後述する規準化脈波容積算出部４２により算出さ
れた規準化脈波容積を記憶するものである。拍間隔記憶部３４は、後述する拍間隔取得部
４３により取得された拍間隔を記憶するものである。心電図データ記憶部３５は、心電計
等の心電図取得手段（図示せず）により得られた心電図データを記憶するものである。
【００２５】
　演算処理手段４は、ＣＰＵ（Central Processing Unit）等から構成されており、神経
性圧反射感度測定プログラム１ａを実行することにより、脈波データ取得部４１と、規準
化脈波容積算出部４２と、拍間隔取得部４３と、圧反射系列検出部４４と、神経性圧反射
感度算出部４５として機能するようになっている。以下、各構成部についてより詳細に説
明する。
【００２６】
　脈波データ取得部４１は、脈波検出手段２により検出された動脈の脈波データを取得し
、時系列で脈波データ記憶部３２に格納するものである。なお、本実施形態において、脈
波データ取得部４１は、脈波検出手段２から直接脈波データを取得しているが、この構成
に限定されるものではない。例えば、他の装置によって測定された脈波データをインター
ネットを介してダウンロードしてもよく、ＵＳＢメモリ等の記録媒体から脈波データ記憶
部３２に取り込んでもよい。
【００２７】
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　規準化脈波容積算出部４２は、上述した規準化脈波容積（ＮＰＶ）を算出するものであ
る。ここで、規準化脈波容積はΔＩ／Ｉによって評価されるところ、脈動変化分の透過光
量（ΔＩ）は、脈波の交流成分の振幅によって決定される。また、脈波の検出対象部位（
組織＋血液）の透過光量（Ｉ）は、同時刻における脈波の直流成分の平均値によって決定
される。したがって、規準化脈波容積算出部４２は、脈波データ記憶部３２に記憶された
脈波データに基づいて、脈波の交流成分の振幅を同時刻における脈波の直流成分の平均値
で除算することにより、規準化脈波容積を毎拍ごとに算出するようになっている。
【００２８】
　拍間隔取得部４３は、脈波データに対応する拍間隔を取得するものである。ここで、本
発明において、「拍間隔」とは、図２に示すように、脈波データにおける脈拍間隔（図２
の★印間の間隔）、脈波データの交流成分が立ち上がる部分の間隔（図２の●印間の間隔
：以下、「立ち上がり間隔」という）、および心電図データにおける心拍間隔（ＲＲ間隔
）等のように、拍動の一拍分に相当する全ての時間間隔を含む概念である。
【００２９】
　また、本発明において、「脈波データに対応する拍間隔」とは、脈波データが取得され
た時間帯と同じ時間帯における拍間隔のみならず、脈波データが取得された時間帯よりも
一拍分遅れた拍間隔を含む概念である。具体的には、拍間隔が心拍間隔の場合、図２に示
すように、脈波Ａ，Ｂ，Ｃに対して、心拍間隔ａ，ｂ，ｃのみならず、心拍間隔ｂ，ｃ，
ｄも「脈波データに対応する拍間隔」に当たる。
【００３０】
　したがって、本実施形態において、拍間隔取得部４３は、脈波データ記憶部３２に格納
された脈波データを参照し、当該脈波データに対応する脈拍間隔や立ち上がり間隔を時系
列で取得する。なお、本実施形態では、脈拍間隔や立ち上がり間隔が判別しにくい老人等
の測定に際しては、別途、心電図データを心電図データ記憶部３５に用意している。この
場合、拍間隔取得部４３は心電図データを参照し、脈波データに対応する心拍間隔を時系
列で取得するようになっている。
【００３１】
　圧反射系列検出部４４は、血管の交感神経系による影響を受けていない圧反射系列を検
出するものである。具体的には、圧反射系列検出部４４は、規準化脈波容積記憶部３３内
の規準化脈波容積と拍間隔記憶部３４内の拍間隔とを参照し、規準化脈波容積および拍間
隔がいずれも３拍以上連続して増加する上昇系列、または同様に、規準化脈波容積および
拍間隔がいずれも３拍以上連続して減少する下降系列を圧反射系列として検出するように
なっている。
【００３２】
　神経性圧反射感度算出部４５は、神経性の圧反射機能を示す指標である神経性圧反射感
度を算出するものである。本実施形態において、神経性圧反射感度算出部４５は、圧反射
系列検出部４４により検出された圧反射系列のデータを取得し、当該圧反射系列における
規準化脈波容積と拍間隔との相関を示す回帰直線の傾きを神経性圧反射感度として算出す
るようになっている。
【００３３】
　なお、本実施形態では、記憶手段３および演算処理手段４を備えたパーソナルコンピュ
ータによって神経性圧反射感度測定装置１が構成されており、別途、脈波検出手段２が周
辺機器として接続されている。しかしながら、装置構成は上記に限定されるものではなく
、例えば、本実施形態の神経性圧反射感度測定プログラム１ａをアプリ化してスマートフ
ォンにインストールし、当該スマートフォンを本実施形態の神経性圧反射感度測定装置１
として機能させることも可能である。
【００３４】
　つぎに、本実施形態の神経性圧反射感度測定プログラム１ａによって実行される神経性
圧反射感度測定装置１の作用および神経性圧反射感度測定方法について、図３を参照しつ
つ説明する。
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【００３５】
　本実施形態の神経性圧反射感度測定装置１を用いて神経性圧反射感度を測定する場合、
まず、脈波データ取得部４１が脈波データを取得する（ステップＳ１：脈波データ取得ス
テップ）。つぎに、規準化脈波容積算出部４２が、ステップＳ１で取得された脈波データ
に基づいて、脈波の交流成分の振幅を同時刻における脈波の直流成分の平均値で除算する
ことにより、規準化脈波容積を毎拍ごとに算出する（ステップＳ２：規準化脈波容積算出
ステップ）。
【００３６】
　ここで、神経性圧反射感度の算出に際し、規準化脈波容積を用いることのメリットにつ
いて説明する。まず、図４（ａ）に示すように、発光部２１ａと受光部２１ｂとを用いて
指動脈における光電式容積脈波を測定した場合、ランバート・ベールの法則（Lambert-Be
er's law）に従えば、発光部２１ａ（光量Ｉ０）からの光が、一層で成り立つ溶液中を通
過する際の吸収（Ｉ／Ｉ０)は、溶液の濃度（Ｃ）および通過する液層の厚さ（Ｄ）に比
例する。すなわち、動静脈を合わせた平均吸光係数をεとすれば、以下の式（１）が成立
する。
　Ｉ／Ｉ０＝ｅｘｐ（－εＣＤ）　・・・式（１）
【００３７】
　一方、図４（ｂ）に示すように、光が指尖を透過する際の液層としては、動脈が拍動し
ていないときの「非拍動成分」、動脈が拍動したときの「拍動成分」、および指の組織で
ある「組織成分」が存在する。そこで、図４（ｃ）に示すように、非拍動成分および拍動
成分が同一で、組織成分のみが異なる指尖について試算すると、脈波容積（ＰＶ＝ΔＩ）
は組織成分が少ない方が大きく算出されてしまう。これに対し、規準化脈波容積（ＮＰＶ
＝ΔＩ／Ｉ）は、組織成分の違いに影響を受けることなく正しい脈動変化量（ΔＶａ）が
算出された。つまり、規準化脈波容積は、無次元の絶対量であるため、同一被験者につい
て異なる日時に取得した測定結果の比較のみならず個人間での比較が可能となる上、指尖
の組織成分に起因する誤差が除外されるというメリットを有している。
【００３８】
　つづいて、拍間隔取得部４３が、脈波データに対応する拍間隔を取得すると（ステップ
Ｓ３：拍間隔取得ステップ）、圧反射系列検出部４４が、規準化脈波容積および拍間隔が
いずれも３拍以上連続して増加または減少する圧反射系列を検出する（ステップＳ４：圧
反射系列検出ステップ）。これにより、以下に示すとおり、動脈における交感神経系の影
響を受けていない圧反射系列が特定される。
【００３９】
　具体的には、本来、動脈においては、交感神経系による活動が頸動脈よりも支配的であ
る。このため、図５（ａ），（ｂ），（ｃ）に示すように、血圧の急激な上昇に伴い拍間
隔が増大すると、交感神経系活動の増大により動脈の血管は収縮し、規準化脈波容積によ
り表される血液量が低下する。同様に、血圧の急激な低下に伴い拍間隔が短縮すると、交
感神経系活動の減少により動脈の血管は拡張し、規準化脈波容積により表される血液量が
増加する。そこで、本願発明者は、上記の系列とは逆の系列、すなわち、規準化脈波容積
および拍間隔がいずれも連続して増加または減少する系列においては、交感神経系の影響
が排除されていることを見出し、これを本発明に係る圧反射系列とした。
【００４０】
　なお、本発明において、圧反射系列として検出する連続拍数を３拍以上とするのは、交
感神経系の影響を受けていないことの信頼性を担保するためである。
【００４１】
　最後に、神経性圧反射感度算出部４５が、圧反射系列検出部４４により検出された圧反
射系列のデータに基づいて、当該圧反射系列における規準化脈波容積と拍間隔との相関を
示す回帰直線の傾きを神経性圧反射感度として算出する（ステップＳ５）。これにより、
エコー法における頸動脈の血管径の代わりに、規準化脈波容積で代用した神経性圧反射感
度が測定される。
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【００４２】
　以上のような本発明によれば、以下のような効果を奏する。
１．血圧や頸動脈における血管径の脈動変化を用いることなく、簡易的かつ客観的に、血
管の硬さに依存しない神経性圧反射感度を測定することができる。
２．動脈における交感神経系の影響を受けておらず、信頼性の高い神経性圧反射感度を測
定することができる。
３．無次元の絶対量である規準化脈波容積を用いることにより、組織成分に起因する誤差
を除外し、同一被験者についての比較のみならず個人間での比較が可能となるため、広く
一般的に神経性圧反射感度の動向を把握することができる。
４．圧反射系列からは副交感神経系の指標を取得できるとともに、圧反射系列以外の系列
からは、交感神経系の指標を取得することができる。
５．心電図データを用いることにより、脈波における拍間隔が読み取りにくい被験者から
も正確な拍間隔を取得することができる。
【００４３】
　つぎに、本発明に係る神経性圧反射感度測定装置１、神経性圧反射感度測定プログラム
１ａおよび神経性圧反射感度測定方法の具体的な実施例について説明する。
【実施例１】
【００４４】
　本実施例１では、脈波データを取得する指動脈において、交感神経の影響を受けない圧
反射系列が実際に存在するのか否かを確認するための実験を行った。
【００４５】
　具体的には、被験者（２０歳、男性）に対し、血圧計（機器名：MUB101，製造元：株式
会社メディセンス）、心電図検出手段（機器名：LRR-03，製造元：株式会社ジー・エム・
エス）および脈波検出手段２（機器名：MPN1001，製造元：株式会社メディセンス）を装
着し、血圧（AP）、心拍間隔（RRI）および脈波データを５４０秒間、時系列で測定した
。同時に、被験者の首に超音波プローブ（機器名：UNEXEF38G，製造元：株式会社ユネク
ス）を固定し、頸動脈における径変化（Carotid Diameter）を測定した。
【００４６】
　そして、これらの実測データを本実施形態の神経性圧反射感度測定装置１やユネクスイ
ーエフ（機器名：UNEXEF38G，製造元：株式会社ユネクス）により処理し、従来のシーケ
ンス法による統合圧反射感度（Int BRS）、本発明に係る神経性圧反射感度（nBRS（NPV）
）および従来のエコー法による神経性圧反射感度（nBRS（D））を算出した。この結果を
図６に示す。
【００４７】
　なお、図７は、図６における実測データのうち、測定開始から約８０秒前後における圧
反射系列の例を抜き出したグラフである。また、図８は、図７の圧反射系列における散布
図であり、（ａ）シーケンス法による統合圧反射感度（Int BRS）、（ｂ）本発明に係る
神経性圧反射感度（nBRS（NPV））、および（ｃ）エコー法による神経性圧反射感度（nBR
S（D））を示す図である。
【００４８】
　図６から図８に示すように、本発明に係る圧反射系列は、大きさ及び頻度において、従
来のシーケンス法における圧反射系列や、エコー法による圧反射系列よりもむしろ多く存
在することが示された。
【００４９】
　以上の本実施例１によれば、脈波データを測定する指動脈においても、本発明に係る圧
反射系列、すなわち規準化脈波容積および拍間隔がいずれも３拍以上連続して増加または
減少し、交感神経の影響を受けていない圧反射系列が存在することが実証された。
【実施例２】
【００５０】
　本実施例２では、図６に示す実施例１の実測データにおいて、本発明に係る神経性圧反
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射感度（nBRS（NPV））と、エコー法による神経性圧反射感度（nBRS（Carotid diameter
））とを同時に測定できた点についての関連性を評価した。その結果を図９に示す。
【００５１】
　図９（ａ）は、本発明に係る神経性圧反射感度と、エコー法による神経性圧反射感度と
の相関を示すグラフであり、図９（ｂ）は、両者の自然対数（Ｌｎ）の相関を示すグラフ
である。図９（ａ）における相関係数ｒは０．９５２であり、図９（ｂ）における相関係
数ｒは０．９７６であった。すなわち、いずれのグラフにおいても、本発明に係る神経性
圧反射感度と、エコー法による神経性圧反射感度との間に高い相関が認められた。
【００５２】
　以上の本実施例２によれば、本発明に係る神経性圧反射感度と、エコー法による神経性
圧反射感度との間に高い相関が認められるため、エコー法における頸動脈の血管径の代わ
りに、規準化脈波容積を使用することが妥当であることが実証された。
【００５３】
　なお、本発明に係る神経性圧反射感度測定装置１、神経性圧反射感度測定プログラム１
ａおよび神経性圧反射感度測定方法は、前述した実施形態および実施例に限定されるもの
ではなく、適宜変更することができる。
【００５４】
　例えば、神経性圧反射感度の数値範囲に対応させて、圧反射機能の感受性を評価を示す
表示テーブル（例：良好，普通，悪い）を記憶手段３に格納しておき、神経性圧反射感度
算出部４５によって算出された神経性圧反射感度の値に基づき、圧反射機能の感受性に関
する評価を表示手段や印刷手段から出力し、被験者に提示するようにしてもよい。
【産業上の利用可能性】
【００５５】
　従来、慢性心不全の患者においては、図１０に示すように、圧反射感度（副交感神経機
能）の低下が、将来の生存率に深く関係することが知られている。このため、信頼性の高
い神経性圧反射感度を定期的に測定することは、慢性心不全を含む生活習慣病全体のプレ
クリニカルな段階での疾病予測、スクリーニング、診断、および長期の経過観察に役立ち
、医療現場への波及効果は極めて広範である。
【００５６】
　また、上述したように、本発明に係る神経性圧反射感度測定装置１が、スマートフォン
等の携帯端末サイズに小型化できれば、子供からお年寄りまで手軽に扱うことができる健
康機器として家庭用・個人用に広く普及することも考えられる。
【符号の説明】
【００５７】
　１　神経性圧反射感度測定装置
　１ａ　神経性圧反射感度測定プログラム
　２　脈波検出手段
　３　記憶手段
　４　演算処理手段
　２１　光電式センサ
　２１ａ　発光部
　２１ｂ　受光部
　２２　脈波アンプ
　３１　プログラム記憶部
　３２　脈波データ記憶部
　３３　規準化脈波容積記憶部
　３４　拍間隔記憶部
　３５　心電図データ記憶部
　４１　脈波データ取得部
　４２　規準化脈波容積算出部
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　４３　拍間隔取得部
　４４　圧反射系列検出部
　４５　神経性圧反射感度算出部

【図１】 【図２】

【図３】
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