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水中での不整脈発現と安全基準に関する研究
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ABSTRACT

To　investigate　the　changes　in　cardiovascular　responses　by　different　breathing　frequencies

between　a　group　of　seven　middle－aged　（68 ±7　years）　and　five　young　（21 ±2　years）　healthy

subjects　during　head
‘out　water　immersion．　Electrocardiograms　recorded　continuously　data　at

four　different　breath　frequencies，　4，　6，　10　and　15　cycle　per　minute　（4C ，　6C，　IOC　and　15C），　at

three　levels　of　immersion，　head－out　navel，　breast　and　shoulder　where　a　given　value　of　end－tidal

Pc02（PETc02 ）゛hell　the　subjects　spontaneously　breathed　was　regulated　in　all　conditions　with
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fixed　tidal　volume　（VT ）of　L5　L．　Beat－by－beat　heart　rate　（HR ），　stroke　volume　（SV ），　cardiac

output 　（Q ），　systolic　and　diastolic　blood　pressure　（SBP　and　DBP ），　and　breath－by－breath　VT　皿d

PETco2 　were　simultaneously　measured　during　the　eχperiment ．　During　water　immersion ，　HR

was　decreased　significantly　in　young　group ，　whereas　HR　was　not　altered　in　middle －aged

group ．　By　contrast，　sv　was　increased　signific皿tly　in　young　group　and　while　these　changes　did

not　reach　the　significant　level　in　middle－aged　group ．　Consequently，　Q　showed　a　tendency　to

increase　in　middle －aged　group　during　water　immersion ，　not　in　young　group．　SBP　and　DBP

were　not　markedly　changed　in　middle －aged　group・　These　findings　suggested　that　cardiac

parasympathetic　nerve　activity　was　enha亅aced　and　sympathetic　nerve　activity　was　suppressed　at

head －out　water　immersion　in　young　group ，　otherwise，　in　middle－aged　group ，　cardiac

autonomic　nerve　activity　would　not　markedly　be　changed　by　head－out　water　immersion．　These

responses　were　unaffected　by　the　different　breath　frequencies ．　Four　middle－aged　sut！jects

developed　arrhythmias ，　e・g・　，　premature　ventricular　（PVC ），　and　premature　atrial　contraction

（PAC ）　at　higher　head－out　water　in！anersion．　We　concluded　that　increased　water　pressure　during

immersion　could　induce　a　higher　preload　into　the　heart，　i．e．，　increased　Q　in　middle－aged　group ，

subsequently　might　provoke　arrhythmias ．

要　旨

水浸位の異なる環境（臍部，胸部，肩部）にお

いて，早い呼吸頻度から遅い呼吸頻度まで呼吸パ

ターンの変化（呼吸頻度；　4，　6，
　
．10，　15回／分の

4種類，一回換気量；　1．5　L固定）について中高齢

者群と若年者群との比較検討から，中高齢者の水

中環境での循環応答の特徴について明らかにした

水浸によって，若年者群の心拍数（hr ）は，臍

部ですでに有意な低下が観察され，そのレベルは

胸部および肩部でもほぼ同程度であった 中高齢

者群の水浸によるHR の低下と一回拍出量（SV ）

の増大は若年者群ほど顕著にみられず，胸部，肩

部において心拍出量（Q ）の若干の増加傾向が観

察されただけであった．異なる呼吸パターンの循

環応答への影響はいずれの水浸条件でもほぼ同じ

程度であり，水浸の影響が呼吸パターンのそれを

凌駕していたようである．不整脈（PAC ，　PVC）

の発現は中高齢者群のみに認められた．水圧の上
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昇による静脈還流の増大が心臓の前負荷を亢進し，

中高齢者の不整脈発現に影響した可能性が考えら

れる。

緒　言

近年，水中エアロビ クスあるいは水 泳等が全国

的に普及し，中高齢者を対象 にした運 動が実践さ

れている．これまで，運動中の不整脈 出現のメカ

ニズムとして，自律神経活動のバラン スの関与が

示唆されてきたが1），水泳時には特に不整脈が発

現 するこ とがこ れ まで 数多 く報告 さ れ てい る

2・3・4・5・6・7）．しかしながら，水中運動で なぜこのよ

うに不整脈が多く出現するか，そのメ カニズムに

ついては不明な点が多い．

一般に，水中では潜水性除脈を誘発 することが

知られているが，そのメカニズムは冷 水による迷

走神経反射8），止息によるバルサルバ圧 の上昇に

よる心肺圧反射9）に加え，高二酸化 炭素，低酸

素等の血液ガス変動10）を介した化学 受容器から
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の情報が関与している可能性がある．つまり，水

浸の上 昇 によって交感神 経活動 は抑 制さ れ 川 ，

迷走神経活動の亢進が同時に作用し，徐脈を誘発

していると考えられる．さらに，水圧によって静

脈還流を増大させ左心室への還流量を増やすので，

結果的に心筋作業量を高める．このような生理的

な変化が水 中での不整脈の出現に影響しているの

かもしれない．

加齢に伴って迷走神経活動 が減弱し12），カテ

コラミンに対する心拍数（HR ・）と血圧 （BP ）反

応 が高齢者 では低い こ とが報 告 されている13 ）．

したがって，中高齢者で は加齢によってすでに迷

走神経，交感神経とも減弱している可能性がある

ので，水浸の影響は若年者ほど顕著でないことが

予想される．

また，呼吸パターンによってBP あるいはHR

が呼吸性に大きく変動する14）．一般 に，水浸時

には，陰圧呼吸となり一回換気量 （VT ）が減少

し，そ れを代 償するため に呼吸 数が増加する11）．

VT を固定することで，呼吸パ ターン自体の循環

応答への影響を観察でき，水浸環境での不整脈発

現の原因をより明確に追求できると考えた．

そこで本研究では，水 中環境でめヒトの水浸位

を変化 させ，その際の不整脈出現および循環応答

について中高齢者と若年者との比較検討から，中

高齢者を対象にした水中環境での循環応答の特徴

について明らかにし，水中での運動に対する安全

性 について考察を加えた．今回は呼吸周期とvx

の両方を正確 に調節して，さらに呼気終末C02 濃

度（PETco，）を一定にした実験条件で行った．

1 ．実験方法

1 ．1　 被験者

対象は中高齢者群7 名（67，9±7．3歳　 範囲59 －

76 歳 ） お よび若 年 者 群5 名 （20 ．6土工7 歳 ，

mean 土SD ）の健康成人男性12 名であった（表

1水 実験 をはじめる事前 に研 究の趣旨を説明し，

表I　Physical　characteristic　of　subjects

middle－　age　　height　　　weight　vatal　capacity

aged　（year）　 （cm）　　　（kg）　　　　（祠）
A
B
C
D
E
F
G

Mean

SD

H
I
J
K
L

Mean

SD

7
2
5
9
6
7
5
7
7
0
7
6
7
4
6
8
7
9
9
1
3
1
1
9

（
‘

1
1
2
2
2
n

乙

154 ．1

174 、0

161 ．2

170 ．6

164 、4

165 、2

160 ．0

164 ．2

6．7

170．5

1610

164、5

176．0

165．0

167、8

5，4

44．8

71．0

59．8

77．2

68．3

57．5

67．6

63．7

10．7

57．2

65．5

80．0

74．0

54．0

66．1

11．0

2440

4430

2350

3680

3080

2430

2420

2976

807

4260

4710

4600

4500

豺56

216

文章によるインフォームドコンセントを得た．

1 ，2　 実験手順

被験者は水槽にはいり，4 種類の規制呼吸（呼

吸数4，　6，　10，　15回／分；　4C，　6C，　IOC，　15C）

および自発呼吸（SP）を実施した この呼吸制

限でにi‾回換気量（VT）は1．5　Lに固定した．流

量の変化をオシロスコープ（CS －4025，　Kenwood

社製）上で基線の上下動としてモニターさせた．

呼吸周期のリズム調節は，あらかじめテープレコ

ーダに録音した所定のリズムに被験者が合わせる

ようにした．事前にこの吸気と呼気の長さが等し

く，および所定のリズムに一致できるように練習

を行い，実験を開始した． △

水浸立位の条件として，臍部（Navel ），胸部

（Breast），および肩部（Shoulder）の3 条件と水

浸を伴わない陸上立位姿勢（Dry）を対照試行と

し，異なった呼吸頻度との組み合わせから計16

条件をそれぞれ3 分間観察した．実験条件はラン

ダムに行い，実験手順による影響を考慮したい水

温は，温度による生理的な影響をなくすために中

性温（熱くも冷たくも感じない温度）の34　£に
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なるように，サ ーモスタット （T2 ，ト ーマス科

学器機社製）を用いて調節した．実験時の室温は，

27．0±0．9℃であった．また，規制呼吸時で呼吸

数（bf）が多 くなると換気量（VE ）が増大し，終

末 呼 気 二 酸 化 炭 素 濃 度 （　Petco2 ） の 低 下

（hypocapnia ）が起こる．そこで，本研究では二

饋化炭素分圧 （Pco2） と流量 曲線をbreath －by－

breath に画面上 にモニターし，各条件で のPetco2

値がSP のPetco2 値 （基準値）と同値となるよう

に，　mass　flow　controller　（3610，　KofLoc社製）を

コンピュ ータ（PC －VX ，NEC ）で自動制御した．

したがって，いず れの規制呼吸条件 において も

SP 時のPetco2 値 と同レベルで弗 ，isocapniaを保

持できた．

L　3　 測定項目

測定期 間，胸部双框誘導（CM5 ） にて心電図

を誘導し（AG901 ，日本光電社製），水浸時は電

極を防水加工して記録 した．さらに，血圧（BP ）

の脈圧 をbeat－by－beatに瞬時血圧計（jentow　cs ，

日本コーワン社製）を用いて記録した．これら心

電図 と血圧 変動 の アナロ グ信号 をPower　Lab

（16SP ，　AD　Instrument）を介して，　500Hz のサン

プリング周波数でパソコン（NV ，シャープ社製）

に取り込んだ．同時に測定中にはレスピロモニタ

－　（AE －280，ミナト医科学社製）を用い，呼気

ガスの換気パ ラメ ータ（換気量；　vE，　1 回換気

量；　vx，呼吸 数；　bf，終末呼気二酸イ匕炭素濃

度I 　Petco。 終 末 呼気 酸 素濃 度 ；PETo ，） を

breath－by－breathにて測定した．呼気ガスは質量分

析器（WSMR －1400，ウェ ストロン社製）を用いて

分析し，その信号はレスピロモニターとPetco2　J

ントロールのためにパソコンにアナログ出力 した

1．4　 呼吸・循環パラメータの解析

パソコンに取り込まれた心電図および血圧波形

から，自作の解析ソフトを用いて，後日，心電図
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からRR 間隔をbeat－by－beatで計測し，心拍数

（HR ）に換算した．血圧変動から，収縮期血圧

（SBP ）と拡張期血圧（DBP ）をbeat－by－beatに計

測した．さらに，パルスカウンタ法15）を用いて

脈波を積分処理することで，一回拍出量（SV ）

も同時にbeat－by－beat計測した．また，心拍出量

（Q ）はSV とHR の積で算出した．これらの得ら

れたbeat－by－beatのデータは，各条件の2～3分の

平均値を算出し，これを代表値とした．まず，

Dry において呼吸頻度の影響を観察するために

SP 条件を基準にその変化量を算出し た．さらに，

Dry の各呼吸頻度の平均値を基準として，水浸位

変化時におけるそれぞれの値を変化率として表し

た．

1 ．5　 不整脈発現

記録された心電図から不整脈の種類等について，

循環器内科医によって診断された．

1 ．6　 統計解析

基準値と比較したHR ，　SV，　Q，　SBP，　および

DBP の変化率が呼吸頻度および水浸位の差異に

依存したか否かの検定には，対応のある一元配置

分散分析を用いた そこで有意な変化が認められ

た場合，　Bonferroni法にて多重比較検定を行った．

それぞれの確定水準を5 ％未満で有意とした．

2．結　果

2 ，1　 陸上立位での循環応答

Dry における呼吸頻度の変化による循環応答を

図1 に示した．SP を基準値として， その変化量

を絶対値で示した．呼吸頻度の増加に伴って，

HR の有意な増加が両群で観察された．しかしな

がら，SV およびQ は中高齢者群で増加傾向，若

年者群で低下傾向をそれぞれ示した．　SBP では両

群共に増加傾向を，DBP では若年者群のみ増加

傾向を示した．
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図I　Changes　i ！l　he“ ″t　rate　（HR ），　stroke　volume　（SV ），

cardiac　output　（Q ），　systolic　blood　pressure　（SBP ）　and

diastolic　blood　pressure　（DBP ）　with　difference　of

breathing 　frequencies，　4，　6，　10　and　15　cycle　per　minute

（4G ，　6C，　IOC　and　15C）　at　diy　l回d　condition ．　Data　are

expressed　mean　士SD ．　＊p＜0．05，　＊＊p≪O，（）l　vs　spontaneous

breathing 　（SP ）．

2 ．2　 心拍数（HR ）の変化

水浸位の変化に伴うHR の相対的な変化率を図

2 に示した．中高齢者群と若年者群では，HR の

変化率に明らかな差異が見られた．若年者群は水

浸によって顕著な徐脈が多くの呼吸頻度で観察さ

れたが，中高齢者群では水浸によるHR が有意に

低下しなかった．中高齢者群におけるShoulderで

は，HR の減少傾向が認められたが，有意な差で

はな かった．

2．3　 心拍出量（SV ）の変化

水浸によってSV の有意な増加が，若年者群に

見られ，中高齢者群ではその傾向が観察された．

特に，中高齢者群ではBreastおよびShoulder条件

で増加傾向にあったが，有意ではなかった．

2．4　 心拍出量（0 ）の変化

水浸によって，若年者群のQ は顕著な変化が見

られなかったが，中高齢者群では増加傾向があっ

た．特に，　BreastおよびShoulderではその傾向が

強かった

2 ．5　 血圧 （SBP ，　DBP ）の変化

水浸位の変化に伴うBP の相対的な変化率を図

3に 示した．水浸位の差異によって，中高齢者群

のSBP には変化が見ら れなかった．若年者群の

SBP は全水浸位で低下傾向が観察されたが．有意

差はなかった 一方，DBP は水浸 位の変化 によ

って若年者群で減少傾向を示し，中高齢者群でそ

の低下傾向がShoulder にて観察された（図3 ），

2 ．　6　不整脈（Arrhythmias ）の発現

中高齢者群では，測定中に不整脈が検出された

典型的な波形を図4 に示した．その種類は，心室

性（PVC ）および心房性（PAC ）の期外収縮であ

った，被験者A お よびC においては，Dry のSP

および4C からPVC が散見され，各水浸時にも引

き続いてPVC が観察された．被験者B ならびに

D では，水浸によって不整脈が出現し，被験者B

はShoulder の6C にてPAC の2 連発が，また被験

者D はBreast の15C にてPAC がそ れぞれ観察さ

れた．一方，若年者群 では，不整脈の発現が認め

られなかった．
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navel，　breast　and　shoulder．　Data　are　expressed　mean　土SD ．　＊p＜0．05，　＊＊p≪0．01　vs　each　breathing　frequency　at　dry　land．
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図3　Changes　in　systolic　blood　pressure　（SBP ）　and　diastolic　blood　pressure　（DBP ）　with　difference　of　head－out　water

immersion　levels ，　navel，　breast　and　shoulder．　Data　are　expressed　mean　士SD ．＊pく：0．05，　＊＊p≪0．01　vs　each　breathing　frequency

at　dry　land．
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図4　E χample　of　two　types　of　s・hythmias　during　head－out　water　immersion．

（A ）PVC ；　premature　of　ventricular　contraction，　（B ）　PAC；　premature　of　atrial　contraction

3 ．考　 察

3 ．1　 陸上での呼吸頻度と循環応答

本研究において陸上の15C にてHR の顕著な増

加が中高齢者群お よび若年者群 にて認められた．

短周期の呼吸は，VE を増大させ呼吸性 アルカロ

ーシスに傾 き，HR を増大させる15，16）　＿　しかしな

がら，本研究ではこの影響を取り除くために吸気

中にC02 を 添加して肺胞C02 レベルをSP 時と同

じレベルになるように調整した．したがって，こ

のHR 増加は過剰C02 排出の影響ではなく，呼吸

変動そのものの影響と考えられる．

呼吸に伴う血行力学的変化 につい て考 える と，

吸気時には胸腔内圧の低下によって胸腔への静脈

還流量が増加するが，同時に肺血管容積が増加す

る ため左 室への還流量 はかえって低下するので，

呼吸頻度が多い15C では，若年者のSV ，　Q は低

下傾向にあった．しかしながら，両者とも有意な

低下で なかったことは，高い呼吸頻度でHR の増

加がみられ，その結果，Q はいずれの呼吸頻度に

おいてもほぼ一定を保持するこ とが出来たと考え

られる．

一方，中高齢者群では，　15C においてSP より

もQ の有意な増加がみられた．中高齢者群におけ

るVT の1，5　Lは肺活量の約50 ％であり，若年者

群のそれ（34 ％）よりも相対的 に大きかった．

VT を1．5Lに維持するためには呼吸筋の活動を促

進し，副交感神経活動の抑制および交感神経活動

の亢進をもたらしたことが，一因と推察される．

中高齢者群の若干の血圧上昇もQ の増大を反映し

ていると考えられる．

3 ．2　 水浸位の変化に対 する中心循環応答

HR の応答では，若年者群ではNavel で すで に

有意なHR 低下が観察され，そのレベ ルはBreast ，

Shoulder でもほぼ同じであった．一般にHR は水

浸によって有意に低下することが報告されてい る

17・18・19・20・21）．木住野ら18）は水浸 によるHR の低

下には，心臓副交感神経活動の賦活化および心臓

交感神経の抑制が共に関与するこ とを示唆してい

る．本研究でも若年者群では水浸によるHR の有

意な徐脈 を示し （pcO ．Ol），　Dry との絶対値の比

較では－10．4±1 ．9bpmであった．　このHR 低下量

は先行研究とほぼ一致する22）　＿水浸時にHR が減

少する機序として，水圧によって中心静脈圧の増

加に伴う心房伸展受容器反射やSV の増加に伴う

動脈圧受容器反射を介した濳水性除脈反射23）と

考えられる．HR 低下率は下肢 の水浸 （Navel レ
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ペル）で十分徐脈が観察され，下肢容量血管から

の静脈還流の促進が大きく，　Breast お よび

Shoulderといった胸部での水圧の違いは，肋骨に

よって肺が保護されている．ためか，その影響は

HR の徐脈からは十分観察されなかった。SV の上

昇についても同様で，　Navel ，　Breastおよび

Shoulderで一律約30～40％の増大がみられた．こ

のように若年者群では，水浸による静脈還流の変

化はNavel ですでに顕著となり，　Breastならびに

Shoulderでもその増加率は一律であったことから，

下肢の容量血管への圧負荷（水浸）によって十分

な静脈還流の促進がみられたと考えられた．さら

に，HR とSV の積であるQ は，水浸の条件を変

えても陸上と同じ循環血液量を確保するように調

節されていたと考えられる．

これに対して，中高齢者群のHR 低下は顕著で

はなく，　Shoulderで若干みられた．SV も同様に，

有意な増大はみられなかった．同じ水浸条件にも

関わらず中高齢者群では潜水性徐脈がみられなか

ったのは上記の水圧によって中心静脈圧の増加に

伴う心房伸展受容器反射やSV の増加に伴う動脈

圧受容器反射が十分機能していなかったと考えら

れよう．本研究の結果からも，SV の上昇が有意

でなかったことから，水圧が下肢に加わっても十

分な静脈還流の亢進はなかったことになる．つま

り，動脈圧反射が作用していなかった可能性が考

えられる．しかしながら，若干ではあるがSV の

増大がShoulderで観察され，これは体淮の頭部方

向への移動に伴う静脈還流の増大を反映し24），

水浸位の上昇に伴い，交感神経の活動は若干抑制

されたと考えられる11）．水浸時の交感神経の抑

制は，　Gauer－Henry反射などの体液性機序と共同

して体液シフトを代償し，安静時に必要な循環血

液を保持する役割を果たしていると考えられる

l疣 同時に水浸による迷走神経の亢進も考えられ

るが，加齢に伴って迷走神経活動は減弱している

12）ので，中高齢者では若年者ほど水浸による迷
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走神経亢進は顕著でないと思われる．このように，

水浸による循環応答（HR の低下とSV の増大）

は若年者群ほど中高齢者群では顕著にみられず，

BreastとShoulder においてQ の増加傾向が観察さ

れただけである．本来，水浸によって迷走神経の

亢進と交感神経の減弱が考えられるが，中高齢者

群のHR やQ の応答から判断すると，加齢によっ

て交感神経活動抑制と迷走神経亢進の両方が減弱

していたと推察され，若年者群に比べて水浸の影

響は顕著でなかったと推察される．

一般に水浸時には，陰圧呼吸となりVT が減少

し，それを代償するためにbfが増加する1疣 従

って，本研究においてVT を1．5Lに固定した実験

を行ったので，このVT を維持するために呼吸筋

の活動を促進し，副交感神経活動の抑制および交

感神経活動の亢進をもたらしたとも考えられる．

しかしながら，今回のV7 を固定して呼吸頻度を

変化させた条件で，各水浸条件では呼吸頻度間の

差が顕著にみられなかった．この原因とて，水浸

時の呼吸頻度の変化はすべて陸上での同呼吸頻度

を基準にしているので差が観察されにくかったこ

とか挙げられる．あるいは，循環応答に対する水

浸の影響が呼吸制限（頻度，VT の固定）よりも

循環応答に対する影響が大きかったとも推察され

る．

3 ．3　 水浸位の変化に対する血圧 応答

水浸時 でのBP に関するこ れまで の報告では ，

一致した見解がみられない．　Arborelius　et　al．24－’

はSBP お よびDBP 共に上昇，　Gabrielsen　et　al．26）

は平均血圧の不変お よび脈圧上昇，　Craig18＾は

SBP およびDBP 共に低下するとしている．本研

究結果では，中高齢者群ではSBP お よびDBP 共

ほとんど不変であ り，一方，若年者 群ではSBP

およびDBP の低下傾向が観察され，美和 ら27）の

報告と一致する結果であっ た．先行研 究27）では

水温が中性温よりも高めになるこ とで，　HR ，　Q
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お よびSBP が増大すると報告している．さらに，

水温の影響も考えられる．永浜ら28）は，水浸に

よる左心容積およびSV の増大は中性温よりも水

温25 ℃および30 ℃で大きいとし，水中環境では

水温の僅かな差異がSBP の上昇にも関与するも

のと推察された．加えて，水中環境はBP 上昇を

抑制する傾向にあると示唆されたが18），ヒトに

はこのBainbridge 反射 が存在しないとの研究結

果29），あるいは中性温における水浸か頚動脈庄

受容体に及ぼす影響は不明との報告から19），BP

応答についてはさらに検討の余地がある．BP も

呼吸パターンの影響を受けて変動することが報告

され30），本研究ではDry ではいずれの呼吸頻度

でもDBP の上昇傾向が見られたが，水中環境で

は呼吸頻度の影響が顕著でなかった．これも水圧

の影響で本来呼吸性に変動する影響が消失してし

まったのかもしれない．

3 ．3　 水環境下での不整脈発現と安全性

われわれの研究室では，これまで運動中および

水泳中における不整脈の出現率2），その関連因子

31）お よび経 過観 察3 ）を報 告し てい る ． また，

Scholander　et　al．32）やJakopoin　et　al，33）はダイバ

ーの濳水中の不整脈出現について論じ，石川ら34）

は水 中では呼吸の制限や姿勢の差異，水圧の影響

などめ特殊な環境下が陸上の運動時などに見られ

ない種々の心電図異常を出現させると報告してい

る．しかしながら，安静時での呼吸制限や水圧が

不整脈出現に影響するかについてはこ れまで明ら

かにされていない．

本研究では，　ShoulderおよびBreast にて不整脈

が出現し，水圧が不整脈発現に関与すると考えら

れた．　Hong　et　沚35）は水中では下肢などに貯留し

ていた血液が水圧によって胸腔内に押し上げられ，

心臓への静脈還流量が増し，中心血液量が増加す

るとしている．本研究では中高齢者群のQ が増加

する傾向を示し，これが結果的に心筋作業量を高

め，不整脈の出現に影響した可能性が推察された

また，体温よりも低い水温への水浸は末梢血管

収縮や水圧などの影響により血液の胸郭部へのシ

フトが起こり，それに伴って急激な心房拡張が

PAC 出現のトリガーになると報告されている5）．

本研究では，体温に近い中性温であったことから，

中性温が不整脈の発現を抑制した可能性も考えら

れた．さらに心臓交感神経系活動の抑制と副交感

神経系活動の亢進は，心臓の被刺激性を低下させ，

不整脈発現等の危険性を減少させる19）．また，

カテコゞルアミンによるβ受容体刺激は冠動脈の

攣縮による異型狭心症発作を誘発しないが，α受

容体刺激が発作を誘発することを示している36）．

本研究において，中高齢者群では水浸ならびに低

呼吸頻度時にHR の有意な低下が観察されなかっ

たことから，今回観察された不整脈は迷走神経の

関与は低いと示唆された．しかしながら，不整脈

出現の呼吸頻度が6C あるいは15C であり，自律 ，

神経関与に対しては症例数を増やし，今後の検討

が一層求められよう．

現場における安全基準という側面から考えると，

本実験では，水泳を制限する必要性のある房室ブ

ロックや心室性頻拍などが観察されなかったが，

中高年者群のみに不整脈が発現した．中高齢者の

水中での運動を考えた場合，水浸による副交感神

経活動の減弱と同時に，交感神経活動の亢進が引

き起こされると推察された．この影響が中高年者

における不整脈の高出現率2）と深く関わってい

るのかも知れない．　　　　　　　　　卜

4 ．結　論

本研究では，中高齢者群と若年者群を対象に水

浸位を臍，胸および肩部の3 種類，並びに呼吸頻

度を4 ，　6，　10，　15回／分 の4 種類 にし，水中環

境下での心循環応答および不整脈出現について観

察した．所見を以下に述べる．

①陸上での呼吸頻度15C で は， 若年者群のsv ，

デサントスポーツ科学Vol ．　23



Q は低下傾向 にあった．しかしながら，両者とも

有 意な低下 でなかっ たことは，高い呼吸頻度で

HR の増加がみられ，その結果，Q はいず れの呼

吸頻度においてもほぼ一定を保持することが出来

たと考えられる．一方，中高齢者群では，　15C に

おいて自発 呼吸 よりもQ の有意 な増加 がみ られ，

若年者群と異なる循環応答であった

②水浸 によって若年者群のHR は，Navel ですで

に有意な低下が観察 され，そのレベルはBreast ，

Shoulderでもほぼ同じであった

③中高齢者群の水浸による循環応答 （HR の低下

とSV の増大） は若年者群 ほど顕著 にみら れず，

BreastとShoulder においてりの増加傾向が観察さ

れただけである．この差異は，加齢によって交感

神経活動抑制が減弱していたと同時に迷走神経亢

進も減弱していたことが考えられ，水浸の影響を

顕著に反映させなかったものと推察される．

④今回のVI を固定して呼吸頻度を変化させた条

件で，各水浸条件では呼吸頻度間の差が顕著にみ

られなかった．この原因として水浸の影響が，呼

吸制限 瞬 度，VT の固定）よりも循環応答に対

して大きく影響することを推察させた．

⑤被験者B はShoulder の6C にてPAC の2 連発が，

また被験者D はBreast の15C にてPAC がそ れぞ

れ観察された．中高齢者群では水浸ならびに低呼

吸頻度時にHR の有意な低下が観察されなかった

ことから，今回観察された不整脈は迷走神経の関

与は低いと推察された．

⑥Shoulder お よびBreast にて不整脈が出現し，水

圧 が不整脈発現に関与すると考えられる．つ まり，

水圧によってQ の上昇傾向が認められたように，

静脈還流が増し，前負荷の亢進が結果的に心筋作

業量を高め，不整脈の出現に影響した可能性が推

察された．

以上のことから，中高齢者の水中環境は安静時

であって も不 整脈の出現は否定で きず，交感神

経・迷走神経の両方が加齢によって減弱されてい
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ると示唆された．延いては左心室への還流量が増

大して水中での不整脈出現の一因であったと推察

される．中高齢者においては，異なる呼吸頻度に

よる自律神経機能検査が水浸（中性温）による影

響よりも重視されるべきであろう．

謝　辞

本研究に対して研究助成を賜った財団法人石本

記念デサントスポーツ科学振興財団に深く感謝申

し上げます．また，データの収集並びに解析に協

力頂いた熊本県立大学の中村由紀さん，森雅子さ

ん，熊本大学の石崎美奈子さん，信國ひとみさん，

並びに被験者の方々に厚くお礼申し上げます．

文　献

l ）　Boimeau　A ．，　Friemel　F ．　and　Lapierre　D ．；

Electrocardiographic　aspects　of　skin　diving．　£匹J ．

淘が ．j）りsiol ．・，58，487－493　（1989 ）

2）　Itoh　M 。Araki　H ．，　Hotokebuchi　N ．，　Takeshita　T．，

Gotoh　K ．　＆　Nishi　K．；　Increased　heart　fa犯and　blood

pressure　response，　and　occurrence　of　arrhythmias　in

eldely　swimmers ．　J．　SpθΓxぶMed ．　PIr戸．凡tness ，　34，

169 －178　（1994 ）

3） 伊藤雅浩， 荒木春夫，徳冨芳 子，西 勝 英 ；中高年

者 にお ける水 泳中 の不整 脈出 現 につ い て －1 年

間 のト レーニ ングの影響 一．　J．　J．　Spotヵ ，Sd・，13，

697－702　（1994 ）　　　　　　　　　 ＝

4） 伊藤 雅浩，荒木春夫，竹 下哲 二，佛 淵信夫， 西勝

英 ；中 高年者 にお け る水 泳競 技 が 血 圧， 心 拍 数，

お よび 不整 脈 の発 現 に及 ぼす 影響 ．　J．　J．　Spc　m

Sci．，　11，803－808　（1993 ）

5） 岡 野亮介，碓井外幸，佐 々木弘志 ， 勝木建一 ，勝

木 道夫 ；水 泳の安全 に対 す る基礎的 研究．デサ ン

ト スポーツ科 学，11，　13－31　（1990 ）

6）　Lin　Y ．C．；　Applied　physiology　of　diving ．　Sports

Ma £，5，41－56　（1988 ）

7）M 皿ley　L．；　Apnoeic　heart　rate　responses　in　humans．

A 　review．　Sports丿Med．，　9，286－310　（1990 ）

8）　Hayashi　N ．，　Ishihara　M．，　Tanaka　A．，　Osumi　T ．　and

Yoshida　T ．；　Face　immersion　increases　vagal　activity

as　assessed　by　heart　rate　variability．　Eur．　J，　Apが．



－ 　68　－　　　　　　　　　　 ●

？匆泌 £，76，394－399　（1997 ）　 ：

9）　Hong　S ．K．，　Moore　T ．O．，　Seto　G．，　Park　H．K．，　ffiatt

W ．R．　and　Bernauer　E．M．；　Lung　volumes　and　apneic

bradycardia　in　divers．ム4 即 £八 蝉 ぶ29 ，　172－176

（1970 ）

10 ）　Moore　T ．O．，　Eisner　R。Lin　Y ．C．，　Lally　D．A．　and

Hong　S ．K．；　Effects　of　alveolar　and　pco2　0n

apneic　bradycardia　in　man ．　J．　ApがPhysiol ・，34 ，

795 －798　（1973 ）

11 ） 須 藤正 道；　Head－out　Water　Immersion ．　呼吸 と循環，

48 ，　447＾151　（2000 ）

12 ） 平 田幸 一，片 山宗一 ；心電 図R －R 間隔検 査．自律

神 経学 会褊 ， 自律神 経機 能検 査 第2‘版， 日本文

光堂，48－56　（1995 ）

13 ）　Sachs 　C．，　Hamberger 　B，　and　Kaijser　L．；　Cardiovascular

responses　and　plasma　catecholamines　in　old　age ．

C 劭 ．八 戸泌 ，5，553－565（1985 ）　　　 ，・

14） 曽根 涼子，福 岡義之 ，山崎文夫 ，本間幸子 ，池上

晴夫；呼吸周 期 と心 周期 の呼 吸性変 動との 関係 一

血圧 の呼吸 性変動 の影響－．体力科 学，41，330－338

（1992 ）

15 ）　We ＆sling　K．　H．，　Jansen　J，　R．　C．，　Settles　J．　J．　and

Schreuder　J ．　J．；　Computation　of　aortic　flow　from

pressure　in　humans　using　a　nonlinear，　three－element

model ．　J．　Appl．　Physiol，　74，2566－2573　（1993 ）

16 ）　Bing　O ．H．L．，　Keefe　J．F．，　Wolk　M ．J．，　Lipana　J．G．，

Mclntyre　K ．M．　and　Levine　H亅・；　Cardiovascular

responses　to　hypoχia　and　vaiying　Pco2　in　the　awake

dog ．　J．　Appl．　Physiol・，27，204－208　（1969 ）

17 ）　Daly　M ．DeB ．　and　Hazzledine　J．L．；　The　effects　of

artificially　induced　hyperventilation　on　the　primary

c缸diac　reflex　response　to　stimulation　of　the　carotid

bodies　in　the　dog．　j1　Physiol．，　1り8，872－889　（1963 ）

18 ）　Craig 　A．B．　Jr．　and　Dvorak 　M．；　Therma ］regulation

during　water　immersion ．　J．　Appl．　Physiol．・，21，1577－

1585 　（1966 ）

19 ） 木 住 野孝子 ，松田光 生 ；短時 間の腋下水準 におけ

る水浸 が心臓 自律 神経系 活動 に及ぼ す影響 一水 温

25 ℃ ，30 ℃ ，34 ℃ で の 検討 －．体 力 科 学 ，　46 ，

101 －112　（1997 ）

20 ）Choukrouil　M ．L．　and　Varene 　P．；　Adjustments　in

oxygen　transport　during　head －out　immersion　in

water　at　different　temperatures．　J．　轟？£戸勾sjθ1．，

68 ，1475－1480　＜1990）

21 ）　Farhi　L ．E．　and　Linnarsson　D ．；　Cardiopulmonary

readjustments　during　graded　immersion　in　wafer　at

35 ℃ ．　Respir．　Physiol，　30，35－50　（1977 ）

22 ）　Perini　R ．，　Milesi　S．，　Biancardi　L
　
　Pendergast　D．R．

and　Veicsteinas　A ．；　Heart　rate　variability　in

exercising　humans ：　effect　of　water　immersion．　£M癶

J．　Appl口＊hysiol・，77，326－332　（1998 ）

23 ） 木 村 真規， 鈴木 政登 ，矢澤 誠，村 岡功 ；腕 クラ ン

キ ング運動 時の心拍 応答 に及 ぼす浸水 の影 響．日

本運動生理 学会雑誌，8，41－48　（2001 ）

24 ）　Arborclius　M 。Ballidin　ILL，　Lilja　B．　and　Lundgren

C ．E．；　Hemodynamic　changes　in　man　during

immersion　with　the　head　above　water ．　ÅぞΓospae ぞ’

Med ．，　43，592－598　（1972 ）

25 ） 関 野忠 明， 岩瀬 敏 ，斉 藤満 ， 古 賀一一男 ，安 倍 博 ，

稲村欣 作，松川俊義 ，羽柴基之 ；水浸 時 による実

験 的低 重 量下 に`お け る ヒト の前 庭 ・・交感 神経 反

射 ．名 古 屋 大学 環 境医 学研 究 所年 報XL ，　49－54

（1989 ）

26 ）　Gabrielsen 　A。Johansen　L ．B．　and　Norsk　P．；Centrai

cardiovascular　pressures　during　graded　water

immersion　in　hum 飢s ．　J．　App，£Physiol ，　75，581－585

（1993 ）

27 ） 美 和千尋 ，岩瀬敏，小 出陽子 ，杉 山 由樹 ，松 川俊

義 ，間野忠明 ；入浴時の湯温 か循環 動態 と体温調

節 に及 ぼす 影響 ，総合 リ ハ ビ リ テ ーシ ョ ン，26 ，

355 －361　（1998 ）

28 ） 永 浜明 子， 王文 耀，松 田光生 ；25 度 ・30 度 水 中

浸漬 が左 心機能 ・左 心容積お よび 自律 神経系 に及

ぼ す影響． い ばら き健康 ・スポ ーツ科 学，11，11－

17 　（1994 匚　 … ‥ … …　 …… …… ……

29 ）　Rowell 　L．B．；　Human　cardiovascular　control ．　New

York ；　Oxford　Univ．　Press　（1993 ）

30 ）　Dornhorst　A ．C．，　Howard　P ．　and　Leathart　G．L．；

Respiratory　variations　in　blood　pressure ・

Circulation ，　6，　553－558　（1952 ）

31 ） 伊 藤雅 浩， 荒木春夫 ，西勝英 ；自己慣習 的な運動

強度 での心血管系 の応答．日本運 動生 理学会雑誌，

3，127－135　（1996 ）

32 ）　Scholander　P ．F．，　Hammel　H ．T．，　LeMessurier　H ．，

Hemmingsen　E ．　and　Garey　W ．；　Circu 】atory

adjustment　in　pearl　divers．　J．　Appl．　Ph：ysiol．，　17，・

184 －190　（1962 ）

33 ）　Jakopin　J ．　ad　Rakovec　P．；　Heart　rate　and　rhythm

during　underwater　swimming ．　Z？oil．　Soc．　Itakl．

Cardio £Cardiotog ・ ，27，205－210　（1982 ）

34 ） 石 川秀樹 ，長嶋正賓 ，大岩寿 子，長谷川 誠一，菊

池哲 ；健康中学生 におけ る水 泳中の不整 脈につい

て．日本小 児科学会雑誌，91，3498－3504　（1987 ）

35 ）　Hong　S ．K。Cerretelli　P．，　Cruz　J．C．　and　Rahn　H ．；

デサントス ポーツ科学Vol ．23



Mechanics　of　respiration　during　submersion　in

water．　J．　Appl。抛蝉り／。27，535－538　（1969）

36）　Yasue　H．，　Touyama　M。Shimamoto　M。Kato　H．，

Tanaka　S．　and　Akiyama　F．；　Role　of　autonomic

デサントスポーツ科学Vol ．　23

－69 －

nervous　system　in　由e　pathogenesis　of　Prinzmetal’s

variant　form　of　angina．　Circμlation，　50，　534－539

（1974）


	page1
	page2
	page3
	page4
	page5
	page6
	page7
	page8
	page9
	page10
	page11
	page12

