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カオス性からみた心拍変動の加齢変化

The effect of aging on the chaos property of heart rate fluctuation

劉 　 僖 根
鈴 木 秀 明
ABSTRACT

It has been well known that R-R intervals in the electrocardiogram fluctuate at all times in

healthy humans that called as heart rate fluctuation.  Spectral analysis had been widely applied to

separate the constituent factors of the fluctuation.  Recently chaotic approach has been used to the

analysis of heart rate fluctuation.  In the present study we aimed to examine the effect of aging on

heart rate fluctuation by using chaotic analysis.

Electrocardiogram was obtained from 56 subjects of three different generations; kindergartner

of 5–6 yrs, students and the aged of 61–83 yrs in both sex at sitting position.  R-R intervals were

calculated by using double threshold algorithm and converted into the heart rate unit of beats/min.

Individual mean value and standard deviation of heart rate were calculated, and maximal Lyapunov

exponent, Lyapunov dimension and KS entropy which were thought as the indices of chaos, were

also estimated from the 4-dimensional phase space locus according to Takens.

Mean heart rate significantly decreased from kindergartner to student ages, but increased

significantly from student to the aged generations.  The magnitude of fluctuation expressed as

standard deviation of heart rate (SDHR) gradually decreased with age.  The values of maximal

Lyapunov exponent, Lyapunov dimension and KS entropy gradually decreased with age, and were

positively correlated with SDHR.   Maximal Lyapunov exponent showed a negative value in two

subjects of the aged group.

From above observations it may conclude that heart rate fluctuation shows a chaotic behavior

except particular cases in the aged, but its dimension decreases with age.
1. はじめに

　最近脳波，心拍，呼吸，血圧，末梢血流量

など，生体信号における一見不規則な変動
（通常これを生体ゆらぎと呼ぶ）が注目され

るようになってきた．これまでこのような

非線形な振動現象の解析には主にスペクト

ル解析が用いられ，その成分の分離が行わ

れてきた．スペクトル解析を最初に心拍ゆ
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らぎの解析に用いたのはSayers（1973）であ

り，心拍ゆらぎの中には，呼吸に同期した成

分，血圧調節に関連した約10秒のゆらぎ，

および体温調節に関連したさらに低周波の

ゆらぎの存在を明らかにした．その後，ス

ペクトル解析と薬理的な手法を用いた多く

の研究により，各ゆらぎ成分のメカニズム

が明らかにされてきた．すなわち心臓迷走

神経の遮断薬であるアトロピンの投与時に

は呼吸に同期するゆらぎが消失し，心拍数

が減少することから，このゆらぎ成分は心

臓迷走神経由来の心臓抑制活動の反映と特

定された．また心臓の交感神経の遮断薬で

あるプロプラノロール投与により約10秒の

低周波成分ゆらぎが減少し，同時にアトロ

ピンの併用によりほぼ消失したことから，

このゆらぎは両神経が関係していると考え

られている（Pomerantz et al. 1985; Akselrod et al.

1985）．しかしながら当初Sayersが報告した

0.025Hz付近のさらに低周波成分について

は否定的な見解が多い．このため心拍ゆら

ぎを構成する2成分，すなわち呼吸同期ゆ

らぎおよび10秒ゆらぎの相対的な関係を調

べ，その結果から支配系である自律神経活

動を間接的に評価する研究が広く行われて

きた．

　一方，ゆらぎのもつ複雑性をスペクトル

解析のような還元論的な解析ではなく，ゆ

らぎの動的側面に注目した解析も行われる

ようになってきた．May（1976）により紹介

された決定論的カオスは，その後生体信号

の解析にも応用され，神経細胞の発火パ

ターン（Mpitoses et al. 1988），脳波の挙動

（Ikeguchi et al. 1990）がカオス的であることが

明らかにされている．また心拍R–R間隔の

示す時系列データがカオス的であることも

明らかにされた（Goldberger et al. 1990）．しか
しながらカオス性の評価方法については，

アトラクタから視覚的に判断する方法，最

大リアプノフ指数から判定する方法，フラ

クタル次元から判定する方法などが報告さ

れているものの，その方法論については確

立されているとは言い難い．池口と合原

（1993）はカオスの特徴として，軌道不安定

性，長期予測不能性，自己相似性等が考えら

れ，これらの特徴はそれぞれリアプノフス

ペクトラム，KSエントロピー，フラクタル

次元から評価できると述べている．

　そこで本研究では，これらのカオスの評

価基準を用い，加齢に伴う心拍R–R間隔の

変動を総合的に検討することを目的とした．

2. 研究方法

（1） 被検者

　被検者は年齢の異なる3群，すなわち幼

児群として年齢5 –6歳の園児20名（男子10，

女子10名），成人群として年齢18–21歳の大

学生14名（男子6，女子8名），および年齢61–

83歳（平均年齢74歳）の高齢者群（男子3，

女子19名）であった．幼児群，および成人群

については何れも健康であり，心臓血管障

害を有する被検者はいなかったが，高齢者

群では，高血圧，糖尿病，心臓障害など何ら

かの障害を有する者が大半であった．実験

の期日は，幼児群が平成8年7月，成人群が

平成 7 年 9 月，高齢者群が平成 7 年 8 月で

あった．

（2） 実験手順

　被検者は測定室に入室し，心電図用電極

を装着後，十分な安静を保持した後，座位姿

勢において10分間の心電図の測定を行なっ

た．測定中はできるだけ動かないように，
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また通常の呼吸パターンを保持するように

指示した．

　心電図の計測にはハンディ型生体用アン

プ（MEG–2100，日本光電）を用い，胸部双極誘

導法により導出した．得られた心電図

（ECG）データは一旦データレコーダ（RD–

129TE，TEAC）に記録し，後日解析した．

（3） データ処理

　ECGデータは再生され，A/D変換器（98–

AB05，ADTEC）を介してサンプリング周波数

200Hzでコンピュータ（PC9801VM，NEC）に

取り込み，一次データファイルを作成した．

R波の検出には電圧および時間の2種類の

閾値を設定した．すなわちR波を認識する

ためには，心電図波形が閾値電圧を上回る

こと，および直前のR波の認識時点から今

回のR波までに閾値時間以上時間が経過し

ていなければならないことが条件となる．

閾値電圧については，個々の再生データか

ら視覚的に判断したが，閾値時間について

は，0.4秒に設定した．検出R–R間隔は，心

拍数（beats/min）に変換し，512秒間の心拍数

の平均値と標準偏差を算出した後，さらに

直線補間法を用いて，4Hzの等間隔時系列

データを構築し，これを2次データファイ

ルとした．

（4） カオス解析

　得られた心拍時系列データは1変数の時

系列データなので，ます1変数から多次元

位相空間の軌道を再構成する必要がある．

本研究では，Takens et al.（1981）の埋め込み

法に従い，4 次元の位相空間上にアトラク

タを構築した．埋め込みを行う際に遅れ時

間τの決定については自己相関関数が最初

に0になる時間をτとした．これよりリア
プノフスペクトラム（λi）を以下の式（1）よ

り算出した．その最大値を最大リアプノフ

指数，正のリアプノフ指数の合計値をKSエ

ントロピーとした．さらにリアプノフ次元

（DL）の算出については式（2）に従った．

　カオスの判定基準については，最大リア

プノフ指数が正，KSエントロピーが正であ

ること，およびリアプノフ次元が非整数で

あることの3つの条件を基準とした．

3. 結　果

　幼児，成人および高齢者群の被験者ごと

の平均心拍数，その標準偏差，最大リアプノ

フ指数，リアプノフ次元，およびKSエント

ロピー値と，そのグループ平均値および標

準偏差を表 1～ 3 に示す．各グループの平

均心拍数とゆらぎの大きさの指標とした各

被験者の標準偏差の平均値は，幼児群が

98.1，7.6拍，成人群が70.6，4.1拍，高齢者群

が77.4，1.8拍であった．平均心拍数，標準

偏差の平均値ともに3群間に統計的に有意

の差が認められた（図1）．図2に全被験者の

平均心拍数とゆらぎの大きさ（標準偏差）と

の関係を示す．全体的には平均心拍数と標

準偏差との間には有意の正相関が認められ

た．各グループの代表的な一例の心拍数の

時間変化とそのパワースペクトルを図3に

示す．これより，幼児の心拍ゆらぎは，他の

2群に比べ，明らかに大きい．またそのパ

ワースペクトルから，幼児においては広い
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表 1. 幼児の心拍ゆらぎの平均値と
　　その標準偏差およびカオス解析結果
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表 2. 成人の心拍ゆらぎの平均値と
　　その標準偏差およびカオス解析結果
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表 3. 高齢者の心拍ゆらぎの平均値と
　　その標準偏差およびカオス解析結果
周波数帯域においてスペクトルが存在した

が，成人の例では呼吸および約10秒のリズ

ムの存在が確認された．しかしながら高齢

者の一例では，0.05Hz以下の低周波成分し

か認められなかった．この 3例の 3 次元に

埋め込んだアトラクタ（上段），自己相関関

数（下段），およびリアプノフスペクトルム

の収束性（中段）を図 4に示す．アトラクタ

の広がりは加齢に伴って減少することが明

らかとなった．

　一方，心拍ゆらぎがカオスであるか否か

については，高齢者群の2名の被験者を除

き，他の被検者においては心拍ゆらぎがカ

オス的挙動を示すことが明らかとなった．
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図1. 幼児，成人，高齢者群の平均心拍数と
そのゆらぎ（SD）の比較（※PC0.05,※※PC0.001）

図 2. 各被検者の平均心拍数と

　　そのゆらぎ（SD）の関係

図3. 幼児，成人，高齢者群の代表的な1例の心拍時系列
データ（上段）とそのパワースペクトル（下段）
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データファイル名�
a: id10–a.hr�
埋め込み次元 4次元�
リアプノフスペクトラム�
 0.5360（SD 0.0017）�
 0.2387（SD 0.0012）�
 －0.1413（SD 0.0012）�
 －1.0128（SD 0.0042）�
リアプノフ次元�
　3.625次元�
KSエントロピー�
　0.775

データファイル名�
a: y2.hr�
埋め込み次元 4次元�
リアプノフスペクトラム�
 0.2873（SD 0.0006）�
 0.0382（SD 0.0005）�
 －0.3717（SD 0.0018）�
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最大リアプノフ指数の各グループの平均値

（SD）は幼児0.531（0.099），成人0.344

（0.126），高齢者0.156（0.096）となり，3群間

に有意の差が認められた．リアプノフ次元

の各群の平均値は，幼児3.639（0.286），成人

3.166（0.324），高齢者1.947（0.543）となり，

3群間に有意の差が認められた．またKSエ
図5. 幼児，成人，高齢者
リアプノフ次元，K

図6. 各被検者における心拍ゆら
リアプノフ次元，KSエント
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4. 考　察

　本研究では，加齢にともなう心拍リズム

の変化について，幼児，成人，および高齢者

の三群間で比較検討することを目的とした．

　平均心拍数は幼児群から成人群間に有意

な減少を認めた．また成人から高齢者への

移行に伴って平均心拍数は逆に上昇する傾

向を示した．これまで年齢にともなう安静

時心拍数の変化についてはいくつかの報告

が見られる．山路（1981）は成長とともに安

静時心拍数は徐々に低下するが，20歳以降

は顕著な変化は認められないこと，および

男性に比べ女性の方が安静時心拍数が4–5

拍 ／分高いことを報告している．Byrne et al.

（1996）は20–87歳の男女164名を対象に安静

時の心拍数を測定し，座位および立位での

心拍数は加齢にともなって有意に減少する

こと，さらに有意ではないものの女性に比

べ男性の安静時心拍数が4–5拍／拍低いこと

を報告している．一方，Schwartz et al.（1991）

は20–81歳の男女56人の仰臥位および立位

安静時の心拍数を検討し，仰臥位の心拍数

には年齢にともなう有意な変化は認められ

なかったが，立位の心拍数が高齢者群（60–

81歳）で有意に高かったことを報告した．本

実験結果においても高齢者群が成人群に比

べて有意に高い値を示し，Schwartz et al.の

結果を指示するものであった．これらの違

いの原因について現時点で特定することは

できないが，本研究では高齢者の大半が女

性であったこと，また高齢者を対象とした

実験を8月に行なったため環境温が高かっ

たこと，さらには測定時の姿勢などが影響

したものと考えられる．

　心拍ゆらぎの量的な指標として，これま
で一定時間内の心拍数の変動の標準偏差を

用いる方法（SD法）や，この標準偏差を平均

心拍数で除し，100倍する方法（変動係数

法）などが報告されている（後藤ら，1987）．本

研究では，前者の方法を用いて心拍ゆらぎ

の量的変化を検討した．その結果，幼児，成

人および高齢者のSDの平均値は7.6，4.1，

1.8拍と有意な減少を示すことが明らかと

なった．この結果は，加齢にともなって心

拍ゆらぎが抑制されることを示している．

これまで加齢とゆらぎの量的変化に関して，

Pagani et al.（1986）は20–30歳，30–45歳，45–

60歳の3群間で比較し，加齢にともない心

拍変動が有意に減少したことを観察してい

る．Byrne et al.（1996）も同様に20–87歳の男

女164名を対象に心拍ゆらぎのスペクトル

解析結果から，呼吸同期ゆらぎおよび10秒

ゆらぎの大きさが，加齢にともなって直線

的に減少したことを報告している．これら

の結果は，本質的に本研究結果とも一致す

る．しかしながらこれまで幼児期のデータ

についての報告は見当たらない．本研究か

ら，心拍ゆらぎは幼児期に高く，成長にとも

なって急激に減少するが，老化によってさ

らに抑制されるが，そのスピードは成長期

に比べて低いことが示唆された．しかしな

がら成長，さらには加齢に伴って心拍ゆら

ぎが抑制されるメカニズムについては，ま

だよく分かっていない．この点については，

さらなる研究が必要であろう．

　一方，心拍ゆらぎの質的な変化について

は，通常はスペクトル解析によりその成分

分離を行ない，呼吸に同期したゆらぎ成分

と約10秒のゆらぎの相対的な大きさの比較

から，その調節系である自律神経の活動が

間接的に評価されてきた．しかしながらこ

のような解析では，ゆらぎの構成要素を還



カオス性からみた心拍変動の加齢変化（劉・鈴木） 169
元論に眺めるに過ぎず，ゆらぎのもつ動的

な側面を評価することはできなっかた．近

年コンピュータの進歩により，非線形現象

の解析が飛躍的に進歩し，カオスやフラク

タルの概念や解析手法が導入された．カオ

スは，当初決定論的法則に従いながら，結果

が予測できない現象と定義された．しかし

ながら，生体ゆらぎ，さらには自然界に存在

する様々なゆらぎから決定論的法則を導き

出すことは不可能である．このような場合

にはカオスの持つ諸側面から，逆説的にカ

オスを判定する方法が一般的である．m次

元の位相空間軌跡（アトラクタ），リアプノ

フ指数，フラクタル次元などがその判断基

準と考えられてきた．池口と合原（1993）は，

単一の基準によりカオスを判定することの

危険性を指摘している．本研究ではこの点

を考慮し，最大リアプノフ指数，KSエント

ロピー，およびリアプノフ次元から心拍ゆ

らぎのカオス性について総合的に判断した．

　その結果，高齢者群の2例を除いて，心拍

ゆらぎはカオス的挙動を示すことが明らか

となった．カオスでないと判定された2例

については，その挙動が周期的変動に近い

ものであった．Goldberger et al.（1988；1990）

は，健康な人間の心拍ゆらぎはカオス的で
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