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健康女性の末梢循環機能と日常の身体活動の検討

香川県立保健医療大学保健医療学部看護学科

柴玲子，里子口 純子，竹内美由紀，植村裕子，

宮本政子，松村恵子，秦幸吉

概要

目的 女性の健康支援のために，健康女性の末梢循環機能について加速度脈波を用いて評価し，加齢と身体特性およ

び日常の身体活動との関連を検討する。

方法 健康女性別名(年齢 24~55 歳)を対象として，年齢， Body Mass Index (BMI)などの特性および加速度脈波

を用いた末梢循環機能評価，多メモリー加速度計測装置付歩数計(生活習慣測定計)を用いた日常の身体活動評

価を行った。

結果 年齢，体格等の対象特性と末梢循環機能である加速度脈波係数 (Acceleratedplethysmogram Index: APG 

Index) との関連を検討した結果， APG Indexと有意な正の相関を示したものは身長，逆に負の相闘を示したもの

は年齢，体重， BMI， SBP， DBPであった。そこで，年齢の影響を補正して検討した結果， APG Index はBMIと

SBP， DBPと有意な負の相聞を示し，体格と血圧との関連が認められた。

また， 日常の身体活動量として1日あたりの平均歩数と年齢との関連を検討した結果，有意な正の相聞を示し，

加齢とともに身体活動の増加が認められた。そこで， 40歳， 7000歩を基準として年齢別における7000歩未満と

7000歩以上に分類し，年齢別に APGIndexを比較した。統計的有意差は認められなかったが，どちらの年齢群

においても 1日7000歩以上歩いている対象のAPGIndexが高い傾向にあった。

結論 末梢循環機能は年齢とともに低下するが， 日常の身体活動が多ければ高い末梢循環機能を維持できることが示

唆された。

緒田

末梢循環動態を比較的簡単にとらえるために，従来

から循環動態の指標として指尖容積脈波が用いられてい

る。この指尖容積脈波を2回微分して得られる加速度

脈波は，指尖容積脈波と同じ時相で末梢循環動態をより

容易にとらえることができるため，末梢循環機能の評価

に有用な検査である以Lまた，この加速度脈波は，循
環器系の検査として一般的に測定される血圧に比べ身体

状態をうまく反映しているといわれる九加齢に伴う循環

機能の変化と同様に，加速度脈波は加齢とともに低下

するが，運動習慣や身体運動を一定期間継続するなど

の運動療法が加速度脈波の改善に有用であるとの報告

がある '1-6) したがって，加速度脈波から得られる加速

度脈波係数(Accelerated plethysmogram lndex : APG 

Index)は， 日常の身体活動やライフスタイルなどの健

康要因への影響を判断する有用な指標であると考えられ

る。

そこで、，女性の健康支援のために，健康女性を対象と

して，末梢循環機能について加速度脈波を用いて評価し，

加齢と身体特性および日常の身体活動との関連について

検討した。

E 研究方法

1.対象

2004年から 2006年にA県で健康診査を受け，イン

フォームド・コンセントの得られた女性61名である。なお，

61名は重複のない1人1回の受診である。

2.方法

年齢，身長，体重などの対象特性の把握には自記式

での質問紙調査を行った。

末梢循環機能はサンメディカル社製加速度脈波計(BC

チェッカー:Blood Circulation Checker) を用いた。測

定時には室温 24~ 250C，食後 2時間以上経過したこ

とを確認し，測定場所の椅子に座り 5分間安静にした後
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図1 加速度脈波の基本波形

日:波高， b:心拍出量(心臓が収縮した際に動脈側に押し出される血液の量を反映， c:静脈の収縮を反映，

d:心臓の負担(血液を供給するために心臓にかかる負担の度合)

表1

対象の特性 平均値

年齢(歳) 37.6 

身長 (cm) 156.4 

体重 (kg) 52.5 

BMI (kg/m
2
) 21.5 

SBP (mmHg) 115.5 

OBP (mmHg) 73.7 

BMI: Body Mass Index 

SBP: systolic blood pressure 

OBP: diastolic blood pressure 

に右手第2指の指尖部にて測定した。被験者は座位姿

勢にて，右腕の肘から指先まで，机の上にゆったり乗せ

た姿勢で，測定部を心臓レベルに保持し測定した。末

梢循環機能測定後，血圧測定と脈拍測定を行った。血

液循環機能の評価は次の計算式により算出される総合的

な指標である APGInd巴xを用いた。図 1に示すように，

基線から変曲点目の波高を 100とした際の基線から各変

曲点b(心拍出量:心臓が収縮した際に動脈側に押し出

される血液の量を反映)， c (静脈の収縮を反映)， d (心

臓の負担:血液を供給するために心臓にかかる負担の度

合)までの波高を求めた後，変曲点bの波高からc，d 

の波高を差し引き定量化するための式， -b+c十d/a 

X 100 (5秒間測定数値の平均値)で算出される。この

APG Indexは 5拍の脈波の平均値をその代表値とし，

高値であるほど末梢循環機能が良いと判断される。

日常の身体活動評価は加速度計測装置付歩数計(Life

Corder@スズケン医療機社製)を用いた。この機器は

腰部のベルトなどに装着することで上下運動による振動

対象の特性

標準偏差 最小値 最大値

9.4 24 55 

5.0 143.0 167.0 

6.9 40.0 69.0 

2.7 17.0 27.9 

13.1 87.0 155.0 

11.5 53.0 106.0 

(n=61 ) 

を検知し日毎に消費エネノレギー量・歩数・運動量や

運動強度を計算・記憶できる。また， 150 m /分以下の

平地歩行をとらえるのに有効であるといわれ，身体活動

の評価に使用されている 7，8) 今回は2週間装着し， 2週

間における 1日あたりの平均歩数を日常の身体活動として

算出した。

3，分析

主要変数の記述統計，変数開の関連性には Spearman

順位相関係数，さらに年齢の影響を補正するために偏相

関分析を行った。 APGIndexと身体活動の検討において

は， APGInd自の年齢からの影響を考慮するため， 年

齢を'10歳未満と 40歳以上の2群に分類し，日本人女性

の1日平均歩数 9)を参考に 7000歩を基準として年齢別

における 7000歩未満と 7000歩以上でAPGInd巴xの平

均値を比較した。この平均値の差の検定にはノンパラメ

トリック検定 (Mann-Whitney検定)を行った。いずれ

も危険率5%以下を有意水準とした。
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y =: -2.8362x + 147.56 
R2 =: 0.4572 
p<0.001 
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図2年齢と APGlndexとの関連

対象特性と APGlndexとの関連表2

APG Index 

年齢補正後
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対象の特性

身長 (cm)

体重 (kg)

BMI (kg/m
2
) 

SBP (mmHg) 

DBP (mmHg) 

(n=61 ) BMI: Body Mass Index 

SBP: systolic blood pressure 

DBP: diastolic blood pressure 

示すように，有意な正の相聞が認められた (r，ニ0.289，

p =0.024)。そこで、，年齢の影響を考慮するため， 40歳

未満 33名 (54.1%)と 40歳以上 28名 (45.9%) の年

齢別2群に分類し，身体活動量のうち 1日平均歩数と

APG lndexの関連を検討した。 7000歩を基準として各

年齢別における 7000歩未満と 7000歩以上に分類し，そ

れぞれAPGlndexを比較した。表 3に示すように統計

的有意差は認められなかったが，どちらの年齢群におい

ても l日7000歩以上歩いている対象のAPGInd田が

高い傾向にあった。

年齢，体格等の対象特性と末梢循環機能である APG

lndexとの関連性を検討した結果， APGlnd巴xは年齢と

日齢、負の相聞を示した。すなわち，先行研究 1.10.11)と同

様に，加齢とともに APGInd巴xは低下することが明らか

になった。そこで，加齢が末梢循環機能に強し、影響を

及ぼすことを考慮し，年齢を補正したうえで対象特性と

察考W 

果

1.対象の特性

対象の特性は表1に示すとおりである。

2.対象特性と末梢循環機能との関連

年齢と末梢循環機能である APGlndexとの関連性を

検討した結果，図 2に示すように，有意な負の相関が認

められた (r，=-0. 672， p < 0.001)。また，年齢以外の

体格等の対象特性と APGlndexとの関連性を検討した

結果，表2に示すように， APG lndexと有意な正の相聞

を示したものは身長であった。逆に，有意な負の相闘を

示したものは体重， BMI，SBP， DBPであった。年齢は

APG Ind巴Xとの強い負の相聞を示したことから，偏相関

分析を用いて年齢の影響を補正した結果，有意な相関が

認められたものは， BMIとSBP，DBPで、あった。

3. 日常の身体活動量と末梢循環機能との関連

1日あたりの身体活動量は，平均歩数 8415歩/日

(SD=3206， 2784 ~ 21027歩/日)で、あった。 1日あたり

の平均歩数と年齢との関連性を検討した結果， 図3に

~，士
市ロE 
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図3 1日あたりの平均歩数と年齢との関連

表3 年齢と歩数からみた APGIndex 

40歳未満
7000歩/日未満 (n=15)

7000歩/日以上 (n=18)

40歳以上
7000歩/日未満 (n=6) 

7000歩/日以上 (n=22)

末梢循環機能である APGlndexとの関連性を再検討し

た結果， BMIおよび、血圧 (SBP，DBP) との有意な負の

相関が認められ，体格と血圧が末梢循環機能に影響し

ていることが示唆された。この結果は，西村ら 11)の報告

と一致した。

一方，運動習慣や身体トレーニング、が血圧や末梢循環

機能の指標である加速度脈波の改善に有効であるとの

報告もあることから 1-6) 日常の身体活動量や生活習慣

からの影響も考えられる。そこで，対象の2週間の1日

あたりの身体活動量をみると， 1日平均歩数8415歩で，

年齢との有意な正の相聞が認められた。対象の平均歩

数は日本人女性の平均歩数 7268歩 9)より多く，特に中

高年の対象は歩行数の多いことが明らかになったo この

ことから，対象のうちの中高年女性は，加齢により影響

される身体の諸機能の維持のために意識的に身体活動

を増し，健康を意識した生活を送っていることが推察さ

れた。

次に，身体活動のうちの1日平均歩数と APGlndexと

の関連をみた。 40歳以降では身体トレーニングや生活習

APG Index 

平均値 標準偏差
p 

58.46 33.92 
0.520 

65.66 28.49 

-3.33 24.28 
0.082 

19β6 32.20 

(n=61 ) 

慣の違いを反映し，加速度脈波の各波形にばらつきが

みられること1)や日本人女性の 1日平均歩数が 7268歩

で， 20 ~ 60歳代での 1日平均歩数が 7000~ 8000歩で

あること 9)から， 40歳および 7000歩を基準としてAPG

lndexの平均得点を比較した結果，統計的有意差は認め

られなかった。しかし，どちらの年齢群においても， 1 

s 7000歩以上歩行している対象のAPGlndexが高い傾

向にあり，年齢に関係なく日常の身体活動からの影響が

示唆された。

今後は，身体活動の指標として歩数だけでなく，加

速度計測装置付歩数計で測定可能な運動強度と末梢循

環機能との関連を検討していく必要があると考えられる。

また， APG lndexは生活習慣の改善に伴って変化する指

標でもあることから，女性の健康支援のための指導と教

育に役立つことが考えられる。したがって，教育フ。ログ、

ラムの開発をめざし，運動習慣や食生活などの生活習慣

からの影響を検討していくことが重要であると，思われた。
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