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′工 はじめに

近年, ス トレスによる身体的 ｡精神的問題が増加 してお

り, 多くの対策が研究されている[1][2].本研究で用いる

音楽聴取も対策のひとつである.また,現在音楽の低周波

成分を振動に換えて聴取者に与える振動音響療法もス ト

レス対策として注目されている[3].先行研究などにより

ス トレスに対する一般的な生理｡心理反応の傾向が明らか

になってきたが,ス トレスを感 じる人の減少は見られな

い[4].これはス トレス状態や リラクセーション状態の判

断基準や評価方法が専門的知識や技術を必要としている

ためと考えられる.そのため, 専門的知識や技術がない人

でも自分に合ったス トレス対策が得られるシステムが必

要とされている.これはス トレス緩和を得るための活動と

対象者のリラクセーション状態の関係をモデルから評価

することで可能になると考える｡

本研究では,｢精神負荷 -ス トレス緩和実験｣からリラ

クセーション状態における被験者の生理｡心理情報をモデ

ル評価した.実験では精神負荷に計算課題, ス トレス緩和

活動に選択の幅が広く,どこでも利用可能な音楽聴取を用

いた.また,音楽聴取には ｢音楽のみの聴取｣,体感音響

システムによる ｢振動を伴 う音楽聴取｣及び ｢無音状態に

よる安静｣を行った.生理情報には, 一般にス トレス状態 ◎

リラクセーション状態の指標に使われる自律神経活動 (交

感神経,副交感神経)[札 交感神経作用によって分泌の

起こるアミラーゼⅢ,VDT作業などによる視覚の疲労を

示す瞬目と緊張状態や疲労時に回数の増える呼吸を用い

た[5][8][9].一方,心理評価には対象者の現在の不安状態

を評価するSTAI(State一取aitAnxietylnventory)の状

態不安検査を用いた[10].これらの指標を総合的に判断し,

音楽聴取におけるリラクセーション状態のモデル評価を

行 うことで,各被験者に適した音楽聴取方法を明らかにし

ていく.

21音楽聴取によるス トL/ス緩和モデ ル

本研究におけるス トレス緩和モデルを図 1に示す.ス ト

レス状態における生体に対してス トレス緩和活動を行 う

ことでリラクセーション状態に導くことができると考え,

モデル化した.

図 1 ス トレス 緩 和 モ デ ル

3.精神免荷 -ス 睦虹呆緩 和実験

3.1 実験環境

実験は健康な大学生 5名 (平均年齢 :22.2,S.Ⅲ:1.2)

に対して実験や計測について十分な説明をし,同意の下行
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った.音楽聴取は体感音響システム｢SoundcureLB-031｣

(リビングテクノロジ一社)の両耳部のステレオスピーカ

ーを使用し,音楽の提示音圧を62- 69dBとした.堤

示楽曲は被験者が普段 リラクセーション目的で聴取して

いるものとした.また体感音響システムの楽曲の低周波成

分を振動に変換する機能により被験者に振動を与え,振動

の強さは被験者が最も快いと感 じる状態に設定した.

32 実験プロトコル

監音 楽聴取実験題及び 監振動を伴 う音楽聴取実験選のプ

ロトコルを図 2,監無音安静実験選のプロトコルを図 3に

示す.プロトコル 1の音楽聴取では音楽のみの聴取と振動

を伴 う音楽聴取を行い,プロトコル 2では無音状態におけ

る安静を行った.各プロトコルに共通して,被験者は実験

中開眼安静を維持し,計算手順に変更の加えられた内田ク

レペ リン精神検査による計算課題を行った.心理評価は

STAⅠ(状態不安)による自己評価を行った｡

実験中は常時心電図計測とビデオ撮影を行い,アミラー

ゼの計測は計算課題開始から各活動で 5分おきに行った.

※心理評価

心電図計測 I
ビデオ撮影

図 2 実験プロトコル 1

監音楽聴取実験ヨ及び 臣振動を伴う音楽聴取実験ヨ

※心理評価

l 心電図計測 l

ビデオ撮影

図 3 実験プロトコル2監無音安静実験ヨ

3.3 生理計測 同心理評価

心電図計測にはサイナアクトMTll(NECメディカル

システムズ社)を使用した.誘導法はMason且ikar変法

のLL-RA誘導で行いサンプリング周波数は1kHzとした｡

アミラーゼ濃度の計測には,非侵襲的でリアルタイムに

近い形の計測が可能なCOCOROMETER(ニプロ株式会

社)を用いた｡これは専用チップを舌下部に挿入すること

で唾液を採取し,装置にチップを入れることによってアミ

ラーゼ濃度を計測するものである｡チップの授受は採取時

と回収時に被験者に声をかけて行った｡

ビデオ撮影にはデジタルビデオカメラ (Bony)を使用

した.撮影した映像から各活動における瞬目数を計測した.

心理評価にはSTAIを使用した[10].このテス トは検査

者の状態不安と特性不安を測るものであり,本実験では状

態不安によるス トレス状態の評価を行った.



3.4 デ-嚢解析

心電図データは取得データからR波振幅および R-R間

隔を算出した.R-R間隔に対 して最大エン トロピー法を用

いて周波数解析を行った.HF成分を副交感神経活動 (港

ち着いた状態),LF成分と HF成分の比を交感神経活動

(緊張状態)の指標 とした｡また R波振幅変動に対 して

自己回帰モデル (Burg活)によるスペク トル解析を行い,

呼吸成分を抽出した｡

乳 実 験 結 果

各被験者のス トレス緩和効果を見るために計算負荷か

ら音楽聴取のおける変化率を計算課題の平均 と音楽聴取

の平均の比から算出した.計算式を式 (1)に示す｡算出

した各指標の変化率からレーダーチャー ト(図 4)m 成

した.なお,本稿では紙面の都合上被験者Aの結果のみを

掲載 した｡

被験者 A はすべての実験で瞬目数 と STAIが減少 し,

監音楽聴取実験遇と 監振動を伴 う音楽聴取実験選で HF成

分の増加 とLF/HF成分の減少が見られた.また,アミラ

ーゼ濃度は 監音楽聴取実験周でのみ減少を示 した｡呼吸数

に関しては変化が見 られなかった｡

Rate(SubjectA)=
Music(average)

Task(average)

(1)

空._7･"考 察

実験結果 より被験者Aは音楽を聴取することによって

生理的にス トレス緩和効果を得ていることがわかる｡この

ことから被験者Aは 『音楽聴取』と『振動を伴 う音楽聴取』

でス トレス緩和効果を感 じていたことがわかる｡被験者A

と同様の分析をすべての被験者に対 して行ったところ,図

5のようなグループに分けられた.被験者Bは 『振動を伴

う音楽聴取』で最もス トレス緩和効果を感 じてお り,被験

者Cは 『無音状態による安静』で最も緩和効果を感 じてい

た｡被験者D,即こ関しては今回の実験では緩和効果を確

認することができなかった.被験者Aで音楽聴取において

ス トレス緩和効果の確認ができなかった指標に注 目して

みると,アミラーゼ濃度に関しては監音楽聴取実験選と監振

動を伴 う音楽聴取実験選で逆の結果が見られ,呼吸数に関

しては変化が見られなかった.

今回使用 した指標のうち,アミラーゼ濃度には反応にば

らつきがあり,呼吸には変化がなかった.そのため,計算

課題の平均 と音楽聴取の平均の比ではなく,時系列に着 目

して活動中の反応を詳細に分析する必要がある｡また, ア

ミラーゼの反応は自律神経系の反応 と比べて遅いと考え

られ,その点も含めて時系列での分析が必要になると考え

る.さらに今回は各指標の重みを同等に扱ったが,生体に

は自律神経活動のような自律的に動 くものやアミラーゼ

のように時間差で反応するもの,瞬 目や呼吸などの随意性

のあるもの,STAIのような主観的なものがある.そのた

めこれ らの重みや時間差を考慮することで各指標の反応

を定量的に示すことが可能 となり,自分に適 したス トレス

緩和活動を得るための生理◎心理情報の精度の向上に繋が

ると考える｡

6.まとめ

本研究ではス トレス緩和活動を行った被験者 5名をモ
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デル評価 し,3名に対 してス トレス緩和活動を提案できた.

しかし,今回得 られた結果が再現性のあるものなのか,偶

然得 られた結果なのかは判断がつかない｡そのため,同一

被験者に対 して数回実験を行い, 生理 ｡心理情報の再現性

を確かめる必要がある.また,本研究で使用 した指標はス

トレス指標 として一般に使われるものであるが,反応重要

度に差があると考える.そのため,時系列による解析や各

指標の出現性や反応までにかかる時間を考慮 して生体情

報を分析することで,対象者に適 したス トレス緩和活動を

提供できると考える.

瞬目数

図 卑 被験者 Aの結果

図 5 ス ト♭鼠緩和効果が得 られ る活動繭分類
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