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に出動するドクターかを任用する方法と，政急搬  

送を行ないながら応急処置を施すことのできる救  

急政命士の普及が注目されている   
方，放急搬送q一に思考が嘔吐Lたり，容体が急変  

するといったことがままある尊から，走行中の振動  

が患者に悪影響を与えていると考えられる．近年，こ  

のような問題を解決するため，人間がもっとも敏感  

に感じる振動や，生体内の臓器が共振する周波数帯  

の振動を吸収する，防振粒能を備えた救急車用ベッ  

ドが任用されるようになってきたl）7）8）9）l叶一丸  

佐川らは周足方向に加速度が作用したときにl軋庄  

が大きく変動することに注目L｝ベッドの傾斜角を  

動的に制御することにより，頸見方向に作用する加  

速度を効果的に抑制する救急車用アクティブ剛御  
方式ベッドを開発しが）4）5）6）   

そこで筆者らは，頭足方向の加速度が乗り心地に  

1．緒言  

現在瀬急華で患者を搬送中に容体が急激に悪化  
し，病院に到着したときには既に心肺機能停止の状  

態にある，いわゆるDOA（DeadOnArrival）が社会  

問題となっている．この背景には，今日の救急業務組  

織は，全国をほぼ100％カバーするまでに普及して  

いるが，DOA症例に対して完全に社会復帰するま  

でに回復Lた症例（社会復帰率）ほ向上していない  

という問題がある．DOA症例の社会復帰幸の低迷  

の原因として，医療接関に搬送されるまで愚者に対  

して行なわれる医療行為（プレホスピタルケア）の  

欠如が考えられる．この間題は，医学的立場から行  

なわれたDOA症例の治療と予後に関する調査の中  

で，多く指摘されている．現在，プレホスピタルケア  

を行なうために，医師が救急車に同乗して医療現場  
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下のような評価尺度を用いた，言語報告法を環用  

する．  

■主観評価値＝0：快適である．  

■ 主観評価値＝1：やや不快である．  

■ 主観評価偶＝2：不快である．  

●主観評価値＝3：かなり不快である．  

●主観評価侶＝4：非常に不快である．   

各被験者は配布されたスイッチパネルを用い，1拍／  

秒のメトロノームにあわせて各ボタンを押し，乗り  

心地を評価する．  

2．2 実験方法  

実験には－ノゴンタイプの普通乗用車（TOYOTA  

HIACESUPERCUSTUMG3．Ol〕EF工turbo）を使  

用する．加速度計（Ana】咽Devk閏，ADXL帖E九13）  

を車体に取り付け前後方向の加速度を，サンプリン  

グ閤波数1叫Hzlで収集する．被験者は健康な20、  

30代の成人男女3名．仰向けに濾た状態で，頭を進行  

方向にむけた状態と逆方向に向けたの状態につい  

て行なう．長さ4．2【km］の水平直線道路で，一般始軌  

一般停軋急起臥急ブレーキを含む約5分間の走行  

を頭の向きそれぞれについて3回ずつ，計6宜行なう．  

2．3 実験結果  

Fjg，1に走行時の加速度【m／ぎ2】の分布，Fig．2、4  

にそれぞれ走行全体力口達時，減速時の乗り」L、地の  

主粗評価割合分布を示す．乗l）心地の主観評価値は  

数値が大きいほど乗り心地が悪いことを表す．進行  

方向に対して頭の向きが同じ場合を白いグラフ，逆  

向きの場合を黒いグラフで表す．   

Fig．1より自動車が走行する場合加速時より減  

速時のほうが大きな加速度を発生することがわか  
る．これは，エンジンヤプレーキの性能によっても変   

与える影響を確認するために，億常人を対象として  

仰臥状態で搬送する状態を再現して走行実験を行  

なった．その結果，進行方向に対し，頭を後ろ向きに  

したほうが，前向きの場合より乗り心地が良くなる  

ことを確認Lた．また，陶から頭方向に加速度が加  

わった場合，胸から足方向に加わった場合のよりも  

血圧の変動が大きいことも確認されている．これら  

のことより，進行万剛こ対する頭の向きの見なおL  

ヤ，ベッドに傾斜をつけ頭足方向の加速度を抑制す  

ることにより，救急患者の負担が軽くなると考えら  

れる．   

そこで本研究では，健常者を対象とした仰臥状態  

での走行実験を行ない頭足方向の加速度と乗i）心  

地の関係を採るとともに，ベッドの幡斜に対する乗  

り心地の感性評価と，頚を下げた場合と足を下げた  

場合の傾斜の知覚に関する実験を行ない7ベッドの  

傾斜角が患者に与える影響について調べる．  

2．頭足方向の加速度と乗り心地  

の関係  

数急軒で搬送される患者は，頭を進行方向に向け  

ストレゾチャに仰向けに寝た姿勢で運ばれる場合  
が多い王は頸を進行方向にむけた場合と逆方向に  
むけた場合とでは，逆方向を向いている場合のほう  

が乗り心地が良いと指摘している2）．しかし，それ  

は発進から惇1Lまで走行全体を通Lてのもので，人  

体に対する加速度の向きに関Lては考慮したもの  

ではなかった．本章では乗用車を用いて患者を搬送  

する状況を再現しノし体に対する加速度の向きと乗  
り心地の関係について考察する．  

2．1 乗り心地の主観評価  

乗り心地を評価するためにほ，乗り物の走行に伴  

う加速や振動に起因する感覚を何らかの方法で測  
定し，定量化する必要がある．そこで，本実験では以  
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Fig．1加速度の分布  

凱血鹿IlVer8【rl（」   

Fjg．3 加速時の主観評価値の割合分布  

■ 

し  
Sube畠山≧持Inq  

Fig．4 減速時の主観評価値の割合分布  

に対L，足から頭方r√りへの加速度は，同じ大きさで  

も，より不快に感じることが分かった．このことよ  

り，ベッドに傾斜をつけ灘を上げることにより，頭  

から足方向に重力加速度が加わるようにすること  
で，足から頭方向への加速度を緩和することによ  

り，乗り心地が向上すると考えられる，そこで本章  

では，傾きを手動で変えられるシーソー型のベッド  

を作成L，ベッドの傾斜と乗り心地の剛系について  

言語報告法を用いて調べる．  

3．1 実験装置  

実験装置の概略図をFig．5に示す．ベッド部の中  

央下部に軸を取りつけ，角度が自由に変えられる  

ようになっている．土台の脇のメモリから角度を読  

み塀ることが出来る．ベッドが水平な状態を0度と  

する．   

yjg．2 走行全体の主観評価地の割合分布  

わるが，一般の乗用車の場合は同じような傾向が見  

られる．   

Fig．2より頭の向きが進行方向と同じ姿勢のほ  

うが，非常に不快という評価値◆－4’rの発生率が高  

いことがわかる．しかしFig．3・4より，加速時には  

頭の向きが逆のほうが乗り心地が悪く，減速時にほ  

頸が進行方向にあるほうが乗り心地が悪くなって  
いる．これらより，頭方向の加速度と足方向の加速  

度では，同じ値でも頭方向の方が不快に感じること  

がわかる．   

加速度分布より，減速時のほうが大きな加速度を  

発生するので全体としては頭を進行方向に向けた  
はうが乗り心地が悪くなったと予想できる．  

3，傾斜と乗り心地の関係  

前章では実際に車を走行させ，寝た状態での乗り  

心地を調べた．その結果周から足方向への加速度  

－3  



一計 水平から徐々に下げる －－・・20だから檎々に上ナも  

、－  
エア  

Fig．5 実儀装置  
角度【de9）  

Fig．6 頭を下げた場合の主観評価地  
3．2 実験方法  

披験者はベッドに仰向けの状態で乗る，ベッドを  

傾けた際の乗り心地を評価してもらう．被験者は  

20代の健康な男性6ん評価尺度は，以下のものを用  

いる．  

●主観評価値＝1：快適である．  

●主観評価値＝2＝やゃ不快である．  

●主観評価値＝3：不快である．  

●主観評価値＝4：かなり不快である．  

●主観評価値＝5：非常に不快である．   

実験は以下の手順で行なう．   

1）ベッドを20度傾け，その姿勢における主観評価  

値を5と覚えてもらう．  

2）ペ・ノドを水平にする・  

3）頭を1皮下げ，被験者はその状態の乗り心地を  

報告する．  

4）20度まで同様な手順を繰り返す・   

足を下げる場合についても同様な実験を行なう．  

また，あらかじめ20産まで下げた状悪から1度づつ  

角度を戻す実験も行なう。闇閃から情報が得られ  

ぬよう，被験者はEを閉じてもらう▲  

角度（degl  

アig．7 足を下げた場合の主観評価値  

3．3 実験結果  

ある被験者の実験結果をFig．6，7に示す．横軸は  

水平な状態を0歴としたベッドの傾斜角の絶対値，  

縦軸は主観評価値を表し数値が大きいほど不快に  
感じることを表す．Fig．6は頭を下げた場合，Fig・7  

は足を下げた場合で，○は水平から傾けた場合，×は  

20度の傾斜から水平な状態に戻す場合の実験結果  

である．これらより，同じ傾斜角でも傾きがきつく  

なる場合とゆるくなる場合とでは評価が違うこと   

が分かる．   

規を下げた状艶足を下げた状態，それぞれの水  

平から傾けた場合，傾けた状態から水平に戻す場合  

の乗り心地を比較するために以下のような乗り心  
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Table2 乗り心地評価値gの比較  

9頂を下げた場合 ■‾ 是を下げた叫合  

a  b  c  d  e   r  口dowrl一打1叩  －7 川 1 2 15 10  Fdown札lp  10 14 1 －6  2  9  fIdown－Fdown  6  0  7 10  2  10  HllPFl】p  23  4  7  6 19  29   

角度（de！】】  
ble．1の¶dow11から軌Ipを引いた値である。表の各  

項目は次の意味を持つ．   

Hdowll－Hup：この値が小さいほど，頭を下げた際  

の不快さが残ることを意味する．   

F（】ow11－n叩＝この倍が小さいほど，足を下げた際  

の不快さが残ることを意味する．   

Hdown－Fdown：この値が大きいほど，頭を1ごげた  

場合のほうが足を下Ifた場合よりも不快で  

あることを二資味する．   

H叩nll）＝ この値が大きいほど，謂を下げた場合  

のほうが足を下げた場合よりも不快である  
ことを意味する．  

Table．2のlユdown－fI11pより，頭を20度まで下げた  

際の不快さがなかをか回復しない人が多いことが  
見て取れる．またFdowrl札pより，足を下げた場合  

の不快感は早めに即差する人が多いことが分かる．  

頭を下げた場合と足を下げた場合の乗り心地は、  

全員足を■Fげたほうが、頭を下げた場合のほうが  

不快感が少ないことが分かる．Fig．8に被験者全員  

の足を卜げた場合と頭を下げた場合の乗り心地の  
平均を示す．これよりもまた，足を下げた場合のほ  

うが不快感が小さいことが分かる。   

また，被験者からは以下のような感想が得られた．  

●滑ると恐い  

●頭に血が上る．   

滑りは足頭方向に関しては対称であり，乗り心地の  

非対称性は人間の感覚器に起因するものと考えら   

Fig．8 頭を下げた場合と足を下げた場合の比較  

Tbb】el乗り心地評価値β  

a  b  c 〔】 e  f  上1down  67 71 66 （；9 68 68  丑叩  74 （）1 65 71 83 78  Fdown  61 71 5tI 5tI 66 58  n】p  51 57 58 65 64 49   

地評価イ直属を設定した．   

コロ  
月＝∑e∂  

β＝D  

；1、  

ここでe〃は角度βにおける，ベッドの傾斜角の稚対偶  

である．値が大きいほど不一快なことを表す，Table．1  

に被験者∂～ーの乗り心地評価指数Eを示す．表の各   

項日は次の意味を持つ．  

HdowlT：水平な状態から頭を下に傾けた場合の  

乗り心地評価値，   

H11p；却を下にして20度ベッドが傾いた状態から  

水平に戻した場合の葬り心地評価値．   

Fdown：水平な状態から足を下に傾けた場合の  

乗り心地評価値．   

F11p＝足を下にして20度ベッドが傾いた状態から  

水平に戻した場合の乗り心地評価値．  

各評価値の比較をするためにそれぞれの差を  
とる．その結果をTab】e．2に示す．Hd（珊n－HllpはT払  



れる．ベッドの乗り心地に関して調べる際には，滑り  

と感覚器官の両方について考える必要がある．  

4．傾斜の知覚の対称性  

前章では，足を下げた場合より周を下げた場合  

の方が，乗り心地が悪いことが分かった＿ベッドの傾  

斜がきつくなると乗り心地が悪くなることから，足  

を下げた場合よりも，頭を下げた場合では傾斜をき  

つく感じている可能性が考えられる．そこで本草で  

は，前章で用いたシーソー塑ベッドを用いて，頭をlこ  

げた場合と足を下げた場合の，傾斜の知覚の対称性  

について調べる．  

4．1 実験方法  

笑顔は以下の手順で行う．   

1）ベッドの足側（頭側）を任意の角度まで下げ，そ  

の位置を10秒程度維持する．被験著に角度は伝  

えない．   

2）ベッドを水利二戻す・  

3）ベッドの頭倒（足側）をゆっくり下げる・被験者   

は，1）の角度と同じだけベッドが傾いたと感じ  

たところで合図をする．   

頭札足側それぞれについて行なう．実騒の間，う蔓り  

の風景から情報を得られないよう目隠Lをする．  

今回の実験で手順1）で被験者に覚えてもらう和要  

は，叫15，20度の3つである，被験者は健康な男性7  

人．  

4．2 実験結果  

実験結果を恥ble，3およぴFig．9，川に示す．T∂  

bIe．3の「足から頭」はベッドの足倒を下ろして角  

度を覚えてもらった後，頭側を下ろして角度を判定  

してもらった場合．「頭から足」は頭側を下ろして  

角度を覚えてもらった後屈側を下ろして角度を判  

Fig＿9 傾斜角の知覚の対称性（足から頭）   

Fig．10 傾斜角の知覚の対称性（頭から足）  

断してもらった場合の結果である．麦の数値は被願  

者a～gが1D阻15凰20度と判断したベッドの傾斜角  

の絶対値である．「足から頭」の結果は全体的に目  

標値よりも低い値が多い．また，「班から足」の結果  

は被験者a，eを除き，「足から頭の結果より小さい  

値を取っている．このことより，足を下げた場合の傾  

斜角に対して頸を下げた場合は，実際の傾斜角より  

過大評価している可能性が考えられる．   

Fig▼9，10は，実験結果の回帰置棟と標準偏差で  

ある．横軸は手順1で被験者に覚えてもらった角度  

で，縦師ま手順3で被験者が手順1と同じ角度になっ  

たと判断した角度である．回申の繚は実験結果の回  

帰直線で，係数をTab】e．4に示す．また周中の点と縦  

線は，手順1で覚えてもらった各角度に対して，手順  

3で同じと判断した角度の平均値と標準偏差であ  

る．傾斜が大きくなるほど，結果にばらつきが出て  

いることがわかる．回帰直線に関しては牒きは非  

常に似ているが切片に関しては2度ほどの差があ  

る．このことより，足を下げて傾けた瘍合より，頭を  

下げて傾けた楊今の方が同じ傾斜角でも大きく傾   
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いたほうが乗り心地がいいことが分かった▼また，漢  

方向に加速度を受けた場合，足方向に受けるよりも  

不快に感じることが分かった．  

いていると感じていると考えられる．  

Table3 傾斜角の絶対値の知覚  

第3車ではシーソー型のベッドを用い，頭方向に  

速度を受けた場合と足方向に加速度を受けた鳩  
の乗り心地の違いについて調べた．その絵札頭  

方向の加速度に対する乗り心地は対称ではない  
が確認された．また，乗り心地の基牽となり得る  

を得ることが出来た．   

a b  c （1 e  f  g  

10  9 5 9 7 9 5 7 加   
足から亘抒 15  14 8 15 131312 11合   

20  1811 211819 2116・5足   

10  9 712・5 8 81510 
頭から足 15  10 13 16 15 13 18 i9   

事  

2〔）  1319 28 28 20 22 27．5値   
第4章では，ベッドの傾斜の感じ方の頭を下げた  

場合と足を下げた場合の対称惟を調べる実験を行  

なった．その結果，足を下げた場合に比べ頭を下げた  

場合では傾斜角を過大評価している可能性が見ら  
れた．このことは，第2卓の結果と一致する．   

不研究において澱急車の加速度の非対称性と，  

頭から足方向と足から頭方向の加速度に対する人  
間の感じ方の非対称性が得られた．救急車閂ベッド  

を設計する際，これら二つの非対称性を考慮するこ  

とにより，搬送される患者の負担を減らすことがで  

きると考えられる．   

Tab】e4 同帰直線の係数  

傾き  切片  
足から頭 1．050ロ ー3．2976  

頭から足 1．Og29 1，1786  

5．結言  

本研究では，救急車用ベッドの乗り心地について  

調べるため以下のことを行なった▼  

●救急搬送時と同じ状況を作り，乗車姿勢ごと  

の乗り心地の比較を行なったjた加速度の  

向きと乗り心地の関係を検討した．  

■シーソー型ベッドを開い，ベッドの傾斜と乗  

I）心地の関係について調べた．  

● シーソー型ベッドを用い，頭を下げた境合と  

足を下げた場合の傾斜角の知覚の対称他に  
ついて調べた．  

第2章では冥際の敗急車に似た条件で健康な被  

験者を搬送し，乗車姿勢と乗り心地の関係について  

調べた．救急車の加速度の分布は前後対象ではない  

ことが分かった．また，進行方向に頭を置いた場合  

と，逆に置いた場合とでは，進行方向と逆向きに置  

－7－  
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