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(57)【要約】
【課題】　心拍数情報から基底心拍数を求め、当該基底
心拍数に対して所与の更新条件に基づく更新処理を行う
ことで、心拍数情報を用いた処理を精度よく行う生体情
報処理システム、電子機器及びサーバーシステム等を提
供すること。
【解決手段】　生体情報処理システム１００は、ユーザ
ーの心拍数情報を取得する心拍数情報取得部１１０と、
心拍数情報に基づいて基底心拍数を決定する決定部１２
０と、基底心拍数の更新条件の判定を行い、更新条件が
満たされたと判定した場合に、基底心拍数の更新処理を
行う更新部１３０を含む。
【選択図】　　　図１
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【特許請求の範囲】
【請求項１】
　ユーザーの心拍数情報を取得する心拍数情報取得部と、
　前記心拍数情報に基づいて基底心拍数を決定する決定部と、
　前記基底心拍数の更新条件の判定を行い、前記更新条件が満たされたと判定した場合に
、前記基底心拍数の更新処理を行う更新部と、
　を含むことを特徴とする生体情報処理システム。
【請求項２】
　請求項１において、
　前記更新部は、
　所定期間又は所定回数、前記更新条件が満たされなかった場合には、前記基底心拍数を
増加させることを特徴とする生体情報処理システム。
【請求項３】
　請求項２において、
　前記更新部は、
　前記心拍数情報の計測開始から、計測終了までの繰り返し回数を、前記所定回数として
カウントすることを特徴とする生体情報処理システム。
【請求項４】
　請求項３において、
　体動センサーからの体動情報を取得する体動情報取得部をさらに含み、
　前記更新部は、
　前記繰り返し回数のうち、前記計測開始から前記計測終了までの期間の前記体動情報に
基づいて前記ユーザーの体動が小さいと判定された回数を、前記所定回数としてカウント
することを特徴とする生体情報処理システム。
【請求項５】
　請求項１乃至４のいずれかにおいて、
　前記更新部は、
　前記心拍数情報から求められた最低心拍数に基づいて、前記基底心拍数の前記更新条件
の判定を行うことを特徴とする生体情報処理システム。
【請求項６】
　請求項５において、
　前記更新部は、
　所与の最低心拍数計測期間において取得された前記心拍数情報に対して、移動平均処理
を行って前記最低心拍数を求めることを特徴とする生体情報処理システム。
【請求項７】
　請求項６において、
　前記更新部は、
　前記最低心拍数計測期間において取得された前記心拍数情報に基づいて、心拍数の値と
、各心拍数の値が検出された頻度との関係を表すヒストグラムを求め、前記心拍数の値が
ｘ～ｘ＋ｎ（ｘ、ｎは所与の正数）の範囲で、前記頻度が所与の頻度閾値を超え、且つ値
が最小となるｘを、前記最低心拍数として求めることを特徴とする生体情報処理システム
。
【請求項８】
　請求項１乃至７のいずれかにおいて、
　前記決定部は、
　前記生体情報処理システムにより設定された前記基底心拍数のデフォルト値を、前記心
拍数情報から求められた最低心拍数により置き換える処理を行い、
　前記更新部は、
　前記決定部により決定された前記基底心拍数を更新する前記更新処理を行うことを特徴
とする生体情報処理システム。
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【請求項９】
　請求項８において、
　体動センサーからの体動情報を取得する体動情報取得部をさらに含み、
　前記決定部は、
　所与の最低心拍数計測期間における前記体動情報に基づいて、前記ユーザーの体動が小
さいと判定される期間が前記最低心拍数計測期間に含まれると判定された場合に、前記最
低心拍数計測期間の前記心拍数情報に基づいて求められた前記最低心拍数を前記基底心拍
数とすることを特徴とする生体情報処理システム。
【請求項１０】
　請求項１乃至８のいずれかにおいて、
　体動センサーからの体動情報を取得する体動情報取得部をさらに含み、
　前記更新部は、
　前記体動情報に基づいて、前記基底心拍数の前記更新条件の判定を行うことを特徴とす
る生体情報処理システム。
【請求項１１】
　請求項２において、
　前記所定回数とは、前記基底心拍数の前記更新条件の判定がされた回数であることを特
徴とする生体情報処理システム。
【請求項１２】
　請求項１において、
　前記更新部は、
　所定期間が経過した場合に、前記基底心拍数を増加させることを特徴とする生体情報処
理システム。
【請求項１３】
　請求項１乃至１２のいずれかにおいて、
　前記基底心拍数と、前記心拍数情報との相対情報を求め、前記相対情報に基づいて健康
度を表す健康度情報を求める健康度情報演算部をさらに含むことを特徴とする生体情報処
理システム。
【請求項１４】
　請求項１乃至１３のいずれかに記載の生体情報処理システムを含むことを特徴とする電
子機器。
【請求項１５】
　請求項１乃至１３のいずれかに記載の生体情報処理システムを含むことを特徴とするサ
ーバーシステム。
【発明の詳細な説明】
【技術分野】
【０００１】
　本発明は、生体情報処理システム、電子機器及びサーバーシステム等に関する。
【背景技術】
【０００２】
　従来、ユーザーの心拍数情報を取得し、取得した情報に基づいて、ユーザーの健康等に
関する情報を提供する装置やシステムが用いられている。心拍数情報は、例えば脈拍セン
サーや心拍センサーから取得されたセンサー情報に基づいて取得すればよい。ここで、心
拍数は心臓の拍動回数であり、脈拍数は心臓の拍動により心臓から押し出された血液によ
り生じた圧力が末梢の血管に伝わり、動脈が拍動した回数のことを差し、通常、健常者に
おいては心拍数と脈拍数とは同じものとなる。
【０００３】
　心拍数情報そのもの（例えば心拍数の値）も、ユーザーの健康状態を表す指標値として
用いることができるものであるが、心拍数情報を用いた所与の演算を行うことで、ユーザ
ーの日常の生活習慣に関する情報を求めることもできる。例えば、心拍数情報に基づいて
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ユーザーの消費カロリー量を算出し、ユーザーに提示する手法等が知られている。
【０００４】
　ユーザーの健康状態を判定する際には、測定により取得されていく心拍数情報を用いる
だけでなく、当該心拍数情報と、基準となる心拍数との比較処理を行うことが考えられる
。一般的に、心拍数の値はユーザーごとの個人差が大きいものであり、当該ユーザーの状
態判定では、心拍数の絶対値ではなく基準値に対する相対値等を用いることで適切な判定
が可能になるためである。
【０００５】
　例えば、特許文献１では、上記の基準として「最低脈拍数」を用いた判定手法が開示さ
れている。また、特許文献２では、心拍数情報に基づいてユーザーの消費カロリー量を算
出し、ユーザーに提示する手法が開示されている。
【先行技術文献】
【特許文献】
【０００６】
【特許文献１】特開平４－１８０７３０号公報
【特許文献２】特開２００９－２８５４９８号公報
【発明の概要】
【発明が解決しようとする課題】
【０００７】
　特許文献１のように、脈拍数の最低値である最低脈拍数を基準にユーザーの状態（スト
レスレベルなど）を判定する場合、外部環境や測定環境等の影響で脈拍数が非常に低くな
った場合、それを基準に判定してしまうため、誤った判定をしてしまうおそれがある。つ
まり、ユーザーの健康状態等の判定における基準となる情報は適切な値を設定しなければ
ならない。
【０００８】
　従来手法では、判定における基準として後述する「基底心拍数」を用いる手法は開示さ
れておらず、そのため当該基底心拍数を状況に応じて適切に更新する手法も開示されてい
ない。
【０００９】
　本発明の幾つかの態様によれば、心拍数情報から基底心拍数を求め、当該基底心拍数に
対して所与の更新条件に基づく更新処理を行うことで、心拍数情報を用いた処理を精度よ
く行う生体情報処理システム、電子機器及びサーバーシステム等を提供することができる
。
【課題を解決するための手段】
【００１０】
　本発明の一態様は、ユーザーの心拍数情報を取得する心拍数情報取得部と、前記心拍数
情報に基づいて基底心拍数を決定する決定部と、前記基底心拍数の更新条件の判定を行い
、前記更新条件が満たされたと判定した場合に、前記基底心拍数の更新処理を行う更新部
と、を含む生体情報処理システムに関係する。
【００１１】
　本発明の一態様では、心拍数情報から基底心拍数を決定するとともに、当該基底心拍数
を更新条件の判定に基づいて更新する。これにより、心拍数情報を用いた処理の基準等と
して基底心拍数を用いることが可能になり、且つ基底心拍数が適切に更新されるため、処
理精度を向上させること等が可能になる。
【００１２】
　また、本発明の一態様では、前記更新部は、所定期間又は所定回数、前記更新条件が満
たされなかった場合には、前記基底心拍数を増加させてもよい。
【００１３】
　これにより、基底心拍数を増加させる処理を行うことが可能になる。
【００１４】
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　また、本発明の一態様では、前記更新部は、前記心拍数情報の計測開始から、計測終了
までの繰り返し回数を、前記所定回数としてカウントしてもよい。
【００１５】
　これにより、計測の開始、終了を単位として所定回数のカウントを行うこと等が可能に
なる。
【００１６】
　また、本発明の一態様では、体動センサーからの体動情報を取得する体動情報取得部を
さらに含み、前記更新部は、前記繰り返し回数のうち、前記計測開始から前記計測終了ま
での期間の前記体動情報に基づいて前記ユーザーの体動が小さいと判定された回数を、前
記所定回数としてカウントしてもよい。
【００１７】
　これにより、計測の開始、終了及び体動情報を用いて、所定回数のカウントを行うこと
等が可能になる。
【００１８】
　また、本発明の一態様では、前記更新部は、前記心拍数情報から求められた最低心拍数
に基づいて、前記基底心拍数の前記更新条件の判定を行ってもよい。
【００１９】
　これにより、最低心拍数に基づく更新条件の判定が可能になる。
【００２０】
　また、本発明の一態様では、前記更新部は、所与の最低心拍数計測期間において取得さ
れた前記心拍数情報に対して、移動平均処理を行って前記最低心拍数を求めてもよい。
【００２１】
　これにより、最低心拍数を精度よく求めること等が可能になる。
【００２２】
　また、本発明の一態様では、前記更新部は、前記最低心拍数計測期間において取得され
た前記心拍数情報に基づいて、心拍数の値と、各心拍数の値が検出された頻度との関係を
表すヒストグラムを求め、前記心拍数の値がｘ～ｘ＋ｎ（ｘ、ｎは所与の正数）の範囲で
、前記頻度が所与の頻度閾値を超え、且つ値が最小となるｘを、前記最低心拍数として求
めてもよい。
【００２３】
　これにより、最低心拍数を精度よく求めること等が可能になる。
【００２４】
　また、本発明の一態様では、前記決定部は、前記生体情報処理システムにより設定され
た前記基底心拍数のデフォルト値を、前記心拍数情報から求められた最低心拍数により置
き換える処理を行い、前記更新部は、前記決定部により決定された前記基底心拍数を更新
する前記更新処理を行ってもよい。
【００２５】
　これにより、デフォルト値に対する処理を行い、その後の基底心拍数に対して更新処理
を行うこと等が可能になる。
【００２６】
　また、本発明の一態様では、体動センサーからの体動情報を取得する体動情報取得部を
さらに含み、前記決定部は、所与の最低心拍数計測期間における前記体動情報に基づいて
、前記ユーザーの体動が小さいと判定される期間が前記最低心拍数計測期間に含まれると
判定された場合に、前記最低心拍数計測期間の前記心拍数情報に基づいて求められた前記
最低心拍数を前記基底心拍数としてもよい。
【００２７】
　これにより、デフォルト値に対する処理において、体動情報を用いること等が可能にな
る。
【００２８】
　また、本発明の一態様では、体動センサーからの体動情報を取得する体動情報取得部を
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さらに含み、前記更新部は、前記体動情報に基づいて、前記基底心拍数の前記更新条件の
判定を行ってもよい。
【００２９】
　これにより、更新処理において、体動情報を用いること等が可能になる。
【００３０】
　また、本発明の一態様では、前記所定回数とは、前記基底心拍数の前記更新条件の判定
がされた回数であってもよい。
【００３１】
　これにより、更新条件の判定回数を所定回数として用いることが可能になる。
【００３２】
　また、本発明の一態様では、前記更新部は、所定期間が経過した場合に、前記基底心拍
数を増加させてもよい。
【００３３】
　これにより、所定期間の経過を条件に基底心拍数を増加させることが可能になる。
【００３４】
　また、本発明の一態様では、前記基底心拍数と、前記心拍数情報との相対情報を求め、
前記相対情報に基づいて健康度を表す健康度情報を求める健康度情報演算部をさらに含ん
でもよい。
【００３５】
　これにより、基底心拍数と心拍数情報から健康度情報を求めることが可能になる。
【００３６】
　また、本発明の他の態様は、上記の生体情報処理システムを含む電子機器に関係する。
【００３７】
　また、本発明の他の態様は、上記の生体情報処理システムを含むサーバーシステムに関
係する。
【図面の簡単な説明】
【００３８】
【図１】本実施形態に係る生体情報処理システムの構成例。
【図２】本実施形態に係る生体情報処理システムの詳細な構成例。
【図３】生体情報処理システムを含むウェアラブル装置の構成例。
【図４】図４（Ａ）、図４（Ｂ）は本実施形態に係る電子機器の例。
【図５】生体情報処理システムを含む携帯端末装置の構成例。
【図６】ウェアラブル装置と携帯端末装置の連携例。
【図７】基底心拍数の更新処理を表す基本的なフローチャート。
【図８】数秒ごとに行われる計測処理を表すフローチャート。
【図９】心拍数ヒストグラムから最低心拍数を求める手法の説明図。
【図１０】心拍数ヒストグラムから最低心拍数を求める手法の他の説明図。
【図１１】従来の最低心拍数を用いた、基底心拍数の更新処理を説明する図。
【図１２】基底心拍数を増加させる処理を説明する図。
【図１３】年齢と基底心拍数の関係図。
【図１４】年齢と基底心拍数の関係を表すテーブルの例。
【図１５】基底心拍数の更新処理を説明する詳細なフローチャート。
【図１６】本実施形態の手法と従来手法の比較例。
【図１７】本実施形態の手法と従来手法の他の比較例。
【図１８】図１８（Ａ）、図１８（Ｂ）は体動時及び非体動時の係数に関する説明図。
【図１９】従来手法と本実施形態の手法により演算された基礎代謝量の相関関係。
【図２０】表示部に表示されるホーム画面の例。
【図２１】表示部に表示される係数設定画面の例。
【図２２】表示部に表示される心拍数トレンド画面の例。
【図２３】図２３（Ａ）、図２３（Ｂ）は健康度情報を直感的に提示する画面例。
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【図２４】表示部に表示される分析画面の例。
【発明を実施するための形態】
【００３９】
　以下、本実施形態について説明する。なお、以下に説明する本実施形態は、特許請求の
範囲に記載された本発明の内容を不当に限定するものではない。また本実施形態で説明さ
れる構成の全てが、本発明の必須構成要件であるとは限らない。
【００４０】
　１．本実施形態の概要
　心拍数情報からユーザーの状態（健康状態等）を判定する手法は種々知られており、例
えば特許文献２では、心拍数情報（ＨＲ）を心拍センサー等で実測し、心拍数情報に基づ
いて推定された分時酸素消費量（ＶＯ２）から消費カロリー量を求める手法が知られてい
る。摂取カロリー量が消費カロリー量を上回っている場合、そのユーザーはメタボリック
シンドロームの増悪する疑いがあるという判定等が可能になるため、消費カロリー量はユ
ーザーの健康状態を表す健康度情報として用いることできる。
【００４１】
　特許文献２では、心拍数情報から分時酸素消費量を推定する際に、下式（１）等を用い
ている。
【数１】

【００４２】
　上式（１）のＶＯ２ｍは分時酸素消費量の最大値、ＶＯ２ｒは安静状態における分時酸
素消費量、ＨＲｍは心拍数情報の最大値、ＨＲｒは安静状態における心拍数情報の値であ
る。特許文献１では、ＶＯ２ｍ、ＶＯ２ｒ、ＨＲｍ、ＨＲｒの各値を求めておき、それら
の値と実測されたＨＲとからＶＯ２を求めている。ＶＯ２と消費カロリー量には所与の関
係があるため、推定したＶＯ２から消費カロリー量を求めることが可能になる。
【００４３】
　しかし、ＶＯ２ｍは分時酸素消費量の最大値であるが、被験者に対して分時酸素消費量
が最大になると思われる程度の高負荷の運動をさせることは現実的ではない。そのため、
ＶＯ２ｍは実測値から求めることはできず、所与の統計値（仮想値）を用いることになる
。同様にＨＲｍについても実測値から求めることはできず、所与の統計値を用いる。その
ため、ＶＯ２ｍ、ＨＲｍについてはユーザー間の個人差が考慮されていない。よって、あ
る程度の人数を対象として、集団の消費カロリー量の傾向等を求める場合には上式（１）
は有効であるが、１人１人の消費カロリー量を求める場合には上式（１）を用いることに
は問題が残る。
【００４４】
　また、上式（１）に基づくＶＯ２の推定には、安静時の心拍数情報の値であるＨＲｒが
用いられているが、ＨＲｒについても問題がある。エネルギーの消費を伴う人間の活動に
は、フィジカルな活動（運動）の他にメンタルな活動が考えられる。そして、このメンタ
ル活動においても、心拍数情報の値が上昇し、消費カロリー量も増大する。つまり、身体
的にユーザーが安静状態にあったとしても、メンタル活動がない場合（例えば寝ているよ
うな状態）と、メンタル活動がある場合（例えば計算等の複雑な思考を行っていたり、緊
張状態にある場合）とではＨＲｒの値は異なるものになる。
【００４５】
　特許文献１では、メンタル面でのＨＲｒの変動は考慮されていなかった。そのため、比
較的高負荷の運動を行っている場合等では上式（１）は有効であるが、運動していない状
態等では正確な消費カロリー量の計算ができない。従来は、消費カロリー量の計算は運動
中を対象とすることが想定されていたため、上式（１）による問題は大きくなかった。例
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えば、従来はランニング等の運動を行った場合に、当該運動でどれくらいのエネルギーを
消費できたのか、ということをユーザーに通知できればよく、安静時にまで消費カロリー
量を測定することは重要視されていない。しかし、ユーザーの日常活動における健康度判
定においては安静時での消費カロリー量も重要な指標となる。例えば、上述したメタボリ
ックシンドローム増悪度の判定では、摂取カロリー量と消費カロリー量との比較は安静時
も含む所与の期間（例えば連続する２４時間）を単位として行う必要がある。その他、種
々の健康度情報を考慮した場合にも、安静時の精神活動などによる消費カロリー量を正確
に算出する必要性は高く、その場合安静時の精度が問題となる上式（１）を用いる手法は
適切と言えない。
【００４６】
　そこで本出願人は、心拍数情報を用いた処理を、より精度よく行うために基底心拍数を
用いる手法を導入する。一例としては、基底心拍数（ＨＲ０）を求め、当該基底心拍数を
用いて消費カロリー量等を計算する。以下の説明では消費カロリー量等、ユーザーの健康
状態を表す健康度情報を求める例について説明するが、基底心拍数を他の処理に用いるこ
とは妨げられない。
【００４７】
　ここで、基底心拍数とはユーザーが深睡眠状態にある場合の心拍数情報を表す。深睡眠
状態では、上述したＨＲｒとは異なりメンタル活動での変動は生じず、運動時（体動時）
だけでなく安静時（非体動時）においても精度よく心拍数情報を用いた処理を行うことが
可能である。
【００４８】
　ただし、本実施形態における基底心拍数は、必ずしも深睡眠状態での心拍数情報である
とは限らない。例えば、一日の睡眠において深睡眠状態となる時間は数時間程度であり、
当該時間もユーザーによる個人差が大きい。つまりユーザーによっては深睡眠状態となる
期間が非常に短かったり、日によっては存在しなかったりする。さらに年齢が高くなるほ
ど深睡眠状態となる時間は減少する傾向にあること等も考慮すれば、本実施形態に係る機
器（例えば図４（Ａ）等を用いて後述するウェアラブル装置）を用いても、深睡眠状態で
の心拍数を計測できないという状況は考えられることである。そもそも、深睡眠状態か否
かは脳波等の情報を用いなければ判定が難しく、本実施形態に係る機器単体では、求めた
心拍数が真に深睡眠状態での心拍数であることを保証することは難しい。
【００４９】
　よって本実施形態に係る基底心拍数は、必ずしも深睡眠状態での心拍数を表すものには
限定せず、本実施形態の生体情報処理システムにおける判定処理によって、深睡眠状態で
の心拍数情報と判定された情報であればよい。つまり、例えばある程度の確度で基底心拍
数を求めることができるアルゴリズムを生体情報処理システムに実装した場合であれば、
当該アルゴリズムにより求められた情報は、本実施形態における基底心拍数に含まれるも
のとする。
【００５０】
　基底心拍数を用いることで、上述したＨＲｒ等を用いる場合に比べて、心拍数情報を用
いた処理を精度よく行うことが可能になる。ただし、基底心拍数を用いる場合であっても
、当該基底心拍数の更新処理を適切に行う必要がある。本出願人の調査により、基底心拍
数は日差変動が少ないことがわかっているが、生体情報である以上、ある程度の変動は生
じるものであるから、実測された心拍数情報等を用いて更新していくことが望ましい。し
かし、上述したように基底心拍数は心拍数情報を用いた処理の基準であるため、当該基準
が高頻度で変動してしまうと、判定結果も種々変動することになり好ましくない。具体的
には、判定結果（消費カロリー量やストレスレベル等）が変化している場合に、ユーザー
としてはそれが自身の生活や体調等の変動によるものであるのか、基準である基底心拍数
の変動によるものであるのかが、明確に区別できないことになってしまう。
【００５１】
　そこで本出願人は、基底心拍数を用いるとともに、当該基底心拍数を適切な更新条件に
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基づいて更新する手法を提案する。具体的には、本実施形態に係る生体情報処理システム
１００は、図１に示したように、ユーザーの心拍数情報を取得する心拍数情報取得部１１
０と、心拍数情報に基づいて基底心拍数を決定する決定部１２０と、基底心拍数の更新条
件の判定を行い、更新条件が満たされたと判定した場合に、基底心拍数の更新処理を行う
更新部１３０を含む。
【００５２】
　このようにすれば、基底心拍数を用いるとともに、当該基底心拍数を適切に更新するこ
とができるため、心拍数情報を用いた処理を精度よく行うことが可能になる。なお、基底
心拍数の更新条件等の詳細については後述する。
【００５３】
　以下、本実施形態に係る生体情報処理システム１００等のシステム構成例について説明
し、その後、基底心拍数の更新処理の詳細について説明する。ここでは基底心拍数のデフ
ォルト値（心拍数情報の実測値によらない値）の求め方等についても説明する。最後に、
心拍数情報と基底心拍数を用いた処理の具体例として健康度情報を求める処理について説
明する。基底心拍数を用いた場合、消費カロリー量だけではなく他の健康度情報を求める
ことも可能になる。具体的には、心拍数情報と基底心拍数を用いて、ユーザーが深睡眠状
態にあるか否かの判定を行ってもよく、当該判定から深睡眠状態にある時間を表す深睡眠
時間情報を求めてもよい。或いは、心拍数情報と基底心拍数を用いて、ユーザーに対して
ストレスがかかっているか否かの判定を行ってもよく、当該判定からストレスがかかって
いた時間等を表すストレス情報を求めてもよい。
【００５４】
　２．システム構成例
　図２に本実施形態に係る生体情報処理システム１００の詳細な構成例を示す。図２に示
したように、生体情報処理システム１００は、心拍数情報取得部１１０と、決定部１２０
と、更新部１３０と、体動情報取得部１４０と、健康度情報演算部１５０を含む。ただし
、生体情報処理システム１００は図２の構成に限定されず、これらの一部の構成要素を省
略したり、他の構成要素を追加するなどの種々の変形実施が可能である。また、種々の変
形実施が可能である点は図３等においても同様である。
【００５５】
　心拍数情報取得部１１０と、決定部１２０と、更新部１３０については図１と同様であ
るため詳細な説明は省略する。体動情報取得部１４０は、体動センサーからの体動情報を
取得する。ここで体動センサーとは、心拍数情報の取得対象であるユーザーの動きを検出
するセンサーであり、加速度センサーであってもよいし、角速度センサー（ジャイロセン
サー）であってもよいし、他のセンサーであってもよく、またこれらのセンサーを複数組
み合わせてもよい。体動情報取得部１４０で取得された体動情報は、基底心拍数の更新処
理等に用いられる。詳細については後述する。
【００５６】
　健康度情報演算部１５０は、基底心拍数と心拍数情報との相対情報を求め、相対情報に
基づいて健康度を表す健康度情報を求める。ここでの健康度情報とは、ユーザーの健康状
態を表す情報であり、例えば消費カロリー量、深睡眠時間情報、ストレス情報等である。
健康度情報演算部１５０での処理の詳細は後述する。
【００５７】
　また、本実施形態の手法は図１や図２等の生体情報処理システム１００を含む電子機器
に適用することができる。ここでの電子機器とは、生体情報計測装置であってもよく、狭
義にはユーザーにより装着されるウェアラブル装置であってもよい。この場合、心拍セン
サーによる測定は本実施形態に係る電子機器であるウェアラブル装置において行われるこ
とになる。
【００５８】
　具体的には、本実施形態に係る電子機器（ウェアラブル装置２００）は、図３に示した
ように、心拍センサー１０（脈拍センサー、脈波センサー）と、体動センサー２０と、心
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拍数情報取得部１１０と、決定部１２０と、更新部１３０と、体動情報取得部１４０と、
健康度情報演算部１５０と、報知部２１０と、通信部２２０とを含む。図２に示したよう
に、図３における心拍数情報取得部１１０、決定部１２０、更新部１３０、体動情報取得
部１４０、健康度情報演算部１５０等が本実施形態に係る生体情報処理システム１００に
対応する。
【００５９】
　心拍センサー１０は心拍数の測定を行うセンサーである。体動センサー２０については
上述したように種々のセンサーを用いることが可能である。そして、電子機器がウェアラ
ブル装置２００である場合、心拍数情報取得部１１０は、機器内の心拍センサー１０から
のセンサー情報（或いは当該センサー情報に対する信号処理の結果）を心拍数情報として
取得することになる。同様に、体動情報取得部１４０は、機器内の体動センサー２０から
のセンサー情報（或いは当該センサー情報に対する信号処理の結果）を体動情報として取
得することになる。
【００６０】
　報知部２１０は、健康度情報演算部１５０で演算された健康度情報をユーザーに対して
報知（提示）する。報知部２１０での報知態様は種々考えられ、音や音声を発するもので
あってもよいし、ＬＥＤ等の発光部を光らせるものであってもよいし、振動部を振動させ
るものであってもよい。また、報知部２１０が種々の表示画面を表示する表示部により実
現されてもよく、表示部は液晶ディスプレイや有機ＥＬディスプレイなどにより実現でき
る。
【００６１】
　通信部２２０は、種々のネットワークを介して他の機器との通信を行う。図６を用いて
後述するように、ウェアラブル装置２００での演算結果を他の機器において報知すること
も考えられるため、その場合には求められた健康度情報や、当該健康度情報を提示するた
めの情報（例えば表示画面の情報等）を当該他の機器に対して送信する。
【００６２】
　ここでのウェアラブル装置２００の例を図４（Ａ）、図４（Ｂ）に示す。図４（Ａ）、
図４（Ｂ）に示したように、ウェアラブル装置２００は、バンド５０と、バンド穴５２と
、バックル５４とを含むバンド型（腕時計型）の電子機器であってもよい。図４（Ａ）、
図４（Ｂ）の例では、ウェアラブル装置は報知部２１０として発光部５６を含み、ＬＥＤ
等の点灯、点滅等により健康度情報等の種々の情報をユーザーに報知する。また、ウェア
ラブル装置２００はケース５８を含み、ケース５８に心拍センサー１０や体動センサー２
０、生体情報処理システム１００を実現する電子基板等が収納される。
【００６３】
　また、本実施形態に係る電子機器は心拍センサー１０等を含むウェアラブル装置２００
に限定されるものではなく、他の電子機器であってもよい。例えば、本実施形態の電子機
器は、スマートフォン等の携帯端末装置であってもよい。この場合、携帯端末装置３００
は図５に示したように、生体情報処理システム１００に対応する心拍数情報取得部１１０
、決定部１２０及び更新部１３０を含み、心拍数情報取得部１１０は、ウェアラブル装置
２００等に搭載される心拍センサー１０から心拍数情報を取得することになる。この場合
、ウェアラブル装置２００と携帯端末装置３００は、短距離無線通信等、種々のネットワ
ークにより接続されることになる。なお、図５では省略したが、携帯端末装置３００も図
３のウェアラブル装置２００と同様に、報知部や通信部を含んでもよい。
【００６４】
　具体例を図６に示す。図６では図４（Ａ）等に示したバンド型のウェアラブル装置２０
０と、スマートフォン等の携帯端末装置３００とが短距離無線通信等により接続され、ウ
ェアラブル装置２００に搭載された心拍センサー１０からの情報に基づいて演算された心
拍数等の情報が、携帯端末装置３００の表示部で表示されている。なお、図６ではウェア
ラブル装置２００にも報知部２１０（発光部５６）が設けられるため、心拍数情報を用い
た処理結果をウェアラブル装置２００で報知することも可能である。その場合、図５の構
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成では処理結果は携帯端末装置３００において取得されるため、まずウェアラブル装置２
００がセンサー情報を携帯端末装置３００に対して送信し、携帯端末装置３００が当該セ
ンサー情報を用いて健康度情報を演算し、演算結果をウェアラブル装置２００に対して送
信するといった手順を経ることになる。
【００６５】
　なお、図６は上述したように図３の構成にも対応する図であり、その場合、心拍数情報
を用いた処理結果までウェアラブル装置２００において取得しているため、発光部５６に
おける報知については特に通信等は不要である。ただしその場合、携帯端末装置３００で
は健康度情報等の演算は行われないため、携帯端末装置３００の表示部等での表示を行う
場合には、演算結果をウェアラブル装置２００から受信する必要がある。
【００６６】
　また、本実施形態に係る電子機器は、ウェアラブル装置２００や携帯端末装置３００に
限定されるものではなく、ＰＣ（Personal Computer）等、種々の機器を用いることが可
能である。
【００６７】
　また、本実施形態の手法は上記の生体情報処理システム１００を含むサーバーシステム
にも適用できる。サーバーシステムの構成例については図５の携帯端末装置３００と同様
のものとなる。ただしこの場合、サーバーシステムが物理的にユーザーから遠い位置に設
けられることも充分考えられ、その場合サーバーシステムでの処理結果をサーバーシステ
ムの報知部で報知してもユーザーが認識できない。よって、サーバーシステムでは健康度
情報等の演算結果を、ウェアラブル装置２００や携帯端末装置３００等、ユーザーが利用
する機器に対して送信することが好ましい。
【００６８】
　一般的に、サーバーシステムはウェアラブル装置２００や携帯端末装置３００に比べて
処理性能が高く、記憶部の記憶領域の制限も小さい。よって、生体情報処理システム１０
０がウェアラブル装置２００等に含まれる場合に比べて、心拍数情報を用いた処理を高速
で行うこと等が可能になる。また、記憶領域が大きければ、心拍数情報等のログデータを
とる際に、多数のユーザーのログデータを記憶することや、１人当たりのログデータの量
を増やすことも可能である。そのため、多数のユーザーデータを用いて汎用性の高い処理
を行うことや、数年や数十年単位でユーザーの心拍数情報を記憶しておくことで当該ユー
ザーについての健康度情報の演算精度を向上させること等も期待できる。
【００６９】
　なお、ウェアラブル装置２００とサーバーシステムの間の通信ルートは種々考えられる
。例えば、ウェアラブル装置２００がネットワークに直接接続可能な場合であれば、ウェ
アラブル装置２００がネットワークを介して直接的にサーバーシステムと通信をおこなっ
てもよい。或いは、ウェアラブル装置２００は短距離無線通信等を利用して、まず携帯端
末装置３００に対してセンサー情報を送信し、携帯端末装置３００がネットワークを介し
てサーバーシステムに当該センサー情報を転送するように、ウェアラブル装置２００とサ
ーバーシステムの間に他の機器を介して通信を行ってもよい。
【００７０】
　３．基底心拍数の更新処理
　次に基底心拍数の更新処理の詳細について説明する。具体的には、まず最低心拍数の演
算処理と、最低心拍数による基底心拍数の更新処理を説明する。これは基底心拍数を減少
させる更新処理に対応する。その次に、基底心拍数を増加させる更新処理を説明する。さ
らに、基底心拍数のデフォルト値の設定、更新や、体動情報を用いた処理について説明し
、最後に基底心拍数の更新処理全体をフローチャート等を用いて説明する。
【００７１】
　３．１　最低心拍数の演算
　本実施形態では、更新部１３０は、心拍数情報に基づいて最低心拍数を求め、最低心拍
数に基づいて基底心拍数の更新条件の判定を行う。基底心拍数とは、上述したように深睡
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眠状態での心拍数、或いは深睡眠状態であると判定された心拍数を表すものである。よっ
て、深い睡眠状態、浅い睡眠状態、安静時、運動時等、対象ユーザーが取り得る種々の状
態を考えた中でも最も数値が小さいことが想定される心拍数が基底心拍数となる。つまり
、仮に基底心拍数が変動しないのであれば、心拍数情報の計測時に値が基底心拍数を下回
ることはなく、逆に心拍数情報の値が基底心拍数を下回ったのであれば、基底心拍数を当
該下回った値で更新すればよい。具体的には、図７に示したように、まず最低心拍数の演
算を行い（Ｓ１０１）、最低心拍数が基底心拍数を下回ったかの判定を行う（Ｓ１０２）
。Ｓ１０２でＹｅｓの場合には、基底心拍数の更新条件が満たされたとして、基底心拍数
を最低心拍数の値に更新する（Ｓ１０３）。
【００７２】
　ただし、現実的には、心拍測定時の機器装着状態などによって、体動アーティファクト
等により心拍数を誤検出する場合があるため、単純に下限値を下回った場合に更新を行っ
ていると誤って更新される危険性がある。そこで、本実施形態ではまずＳ１０１における
最低心拍数の演算精度を高くする。なお、ここでの最低心拍数とは、心拍数情報の計測開
始から計測終了までを１単位として、その期間内での心拍数情報に基づいて求められる値
である。そして、計測開始から計測終了までとは、例えばユーザーによるスタートボタン
の押下からストップボタンの押下までであるが、図４（Ａ）等のバンド型の機器であれば
、機器がユーザーの腕に巻かれてから外されるまでの期間を用いる等の変形実施が可能で
ある。
【００７３】
　具体的には、更新部１３０は、所与の最低心拍数計測期間において取得された心拍数情
報に対して、移動平均処理を行って最低心拍数を求める。最低心拍数計測期間では、定期
的に（例えば数秒に一回の頻度で）図８のフローチャートに示した処理が行われる。
【００７４】
　この処理が開始されると、まず心拍センサー１０からそのときの心拍数ＨＲが取得され
、体動センサー２０からそのときの体動情報（例えば加速度値ａｃｃ）が取得される。そ
して、ＨＲ（及びａｃｃ）について移動平均をとる（Ｓ２０１）。ＨＲは取得される値を
そのまま用いると値のばらつきが多く、特に図９等のヒストグラムでの下限付近でのばら
つきが顕著である。そして、最低心拍数は上述したように最低値に近い値であるから、ば
らつきの大きい下限付近の情報を用いて求めることになり、演算精度が低下してしまう。
これに対して、移動平均をとることで値のばらつきを抑えることができるため、最低心拍
数を精度よく求めることが可能である。
【００７５】
　具体例を図９に示す。図９は横軸に心拍数の数値、縦軸に最低心拍数計測期間内で当該
心拍数の数値が現れた頻度（度数）を表したヒストグラムであり、Ａ１（逆三角形でのプ
ロット）が移動平均処理前のヒストグラム、Ａ２（丸でのプロット）が移動平均処理後の
ヒストグラムである。図９では誤検出と推定される非常に小さい値を最低心拍数としない
ように、所与の頻度閾値を設定しており、ここでは度数が９０を超えていて、且つ最小と
なる心拍数を最低心拍数としている。それでも、移動平均処理前のＡ１では値のばらつき
が大きいため、心拍数の数値が小さい範囲においてもある程度は度数が大きくなってしま
うことがある。図９の例では４１～４３程度の心拍数は最低心拍数として採用することが
好ましくないものであるのに、閾値判断を行えば４２が最低心拍数となってしまう。
【００７６】
　それに対して、移動平均処理を行うことで、Ａ２に示したように下限付近でも値のばら
つきは押さえられ、グラフの立ち上がりを急峻なものとできる。その結果、最低心拍数は
４４となり、過剰に小さい値を最低心拍数としてしまう可能性を抑止できる。
【００７７】
　Ｓ２０１の移動平均処理後は、体動状態の判定を行う（Ｓ２０２）。ここでの状態とは
、例えば短期的なスパンでの体動が多いか少ないかを表すものであり、より具体的には１
分程度の体動信号の平均値（或いは差分値の平均値）と閾値との比較処理や、信号の周期
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性等を用いて判定される。その後、Ｓ２０１で算出された移動平均処理後の心拍数を用い
てヒストグラムを更新する。具体的には、Ｓ２０１で算出された心拍数の値の度数を１だ
け増加させればよい。
【００７８】
　また、図８のフローチャートでは、Ｓ２０１で心拍数情報と併せて求めておいた体動情
報に基づいて、睡眠中か否かといった判定を行うことを想定している。そのため、Ｓ２０
４において、体動信号が所定値よりも小さいか否かを判定するとともに、所定値よりも小
さかった期間の長さを累計して記憶している。Ｓ２０１及びＳ２０４での体動信号を用い
た処理の詳細は後述する。
【００７９】
　ただし、上述したように移動平均処理を行っても、ヒストグラムにおいて特異な点が生
じてしまう場合がある。具体例を図１０に示す。図１０ではＢ１が移動平均処理前、Ｂ２
が移動平均処理後のヒストグラムである。Ｂ１とＢ２を比較した場合、移動平均処理によ
りばらつきが押さえられ、Ｂ１に比べてＢ２では４２，４３といった心拍数の度数を低く
抑えることができる。その結果Ｂ１であれば最低心拍数が４３となっていたところ、４３
を最低心拍数から除外することが可能である。
【００８０】
　Ｂ２では心拍数４４で度数が大きくなっており、閾値判定からは最低心拍数が４４とな
る。しかしＢ２の４５～４８での度数が非常に小さいことに鑑みれば、４４での度数は測
定の誤差や移動平均演算の結果生じてしまった特異な値であり、最低心拍数を４４とする
ことは不適切である。
【００８１】
　よって本実施形態では、所与の心拍数の値での度数だけではなく、その前後の心拍数の
値での度数も用いて最低心拍数を求めてもよい。具体的には、更新部１３０は、最低心拍
数計測期間において取得された心拍数情報に基づいて、心拍数の値と、各心拍数の値が検
出された頻度との関係を表すヒストグラムを求め、心拍数の値がｘ～ｘ＋ｎ（ｘ、ｎは所
与の正数）の範囲で、頻度が所与の頻度閾値を超え、且つ値が最小となるｘを、最低心拍
数として求める。
【００８２】
　図１０の例ではヒストグラムの横軸は整数値でありｘは自然数となる。また、ｎとして
は例えば２を用いてもよく、この場合、心拍数の値がｘ、ｘ＋１、ｘ＋２の全てにおいて
度数が閾値を超えている場合に、ｘを最低心拍数とする。図１０の場合、ｘ＝４４とした
場合、４４での度数は閾値を超えているがｘ＋１＝４５及びｘ＋２＝４６では度数が閾値
を超えていない。よってｘ＝４４が最低心拍数と判定しないことが可能になる。そして、
ｘ＝４８のとき、４８、４９、５０の全てで度数が閾値を超え、ｘが４８未満では３つ連
続で閾値を超える心拍数の数値は見つからない。よって最低心拍数を４８と判定すること
ができ、最低心拍数を精度よく求めることが可能である。
【００８３】
　ただし、最低心拍数を求める手法は、連続で閾値を超える最小の心拍数の値を探索する
ものに限定されない。例えば、値の大きい側から探索していき、度数が単調減少しており
、且つ当該単調減少の範囲での減少幅が最大となる数値を特定してもよい。
【００８４】
　例えば図１０では（グラフの上部が欠けているが）、心拍数＝５２での度数が最大であ
ったとする。この場合、数値が大きい方から数値の小さい方向へ探索していった場合の単
調減少範囲（つまり数値の小さい方から大きい方向で言えば単調増加範囲）は、５２～４
９、４８～４７、４４～４３の３箇所となる。この場合、５２～４９での減少幅、４８～
４７での減少幅、４４～４３減少幅を比較すれば、５２～４９の減少幅が最大となる。こ
の場合は、当該単調減少範囲の下限値、すなわち４９を最低心拍数とすればよい。
【００８５】
　理想的には、図１０のようなヒストグラムは１つの山（ピークより小さい範囲では単調
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増加でありピークより大きい範囲では単調減少）となる。図１０では特異な点により本来
の１つの山の他にも小さな山がいくつか生じてしまっているが、複数の山のうち高さ（増
加、減少の幅）が最大となるものが、本来検出したい山であることは明らかである。つま
り上記の手法を用いることで、連続的に閾値を超える値を探索する手法と同様に、特異な
点を排除して適切な最低心拍数を求めることが可能である。
【００８６】
　ただし、連続的に閾値を超える値の探索では最低心拍数が４８となり、減少幅の大きい
値を探索する手法では最低心拍数が４９となったことからも明らかなように、用いる手法
により最低心拍数の値が変化する可能性がある。そして、どの手法が適切であるかは実際
に取得されたヒストグラムの形状等にも依存する。また、計測期間内に、睡眠状態である
期間と、起きている状態である期間の両方が含まれる場合、ヒストグラムの山は睡眠状態
に対応する山と起きている状態に対応する山の２つが現れるように、ユーザーの使用状態
によってもヒストグラムは変化する。つまり、最低心拍数をどのように求めるかは、上記
の手法に限定されず、他の手法を用いたり、いくつかの手法を組み合わせる等、種々の変
形実施が可能である。
【００８７】
　３．２　基底心拍数を増加させる処理
　以上の手法により最低心拍数を精度よく求めることができ、それにより基底心拍数を適
切に更新することが可能になる。しかし、上述した更新処理は基底心拍数を減少させるも
のであり、増加させる更新処理は考慮されていない。
【００８８】
　基底心拍数は環境の変化や気温によって変化することが知られている。例えば、日常標
高の高いところに住んでいる場合に、標高の低いところに移動することで、酸素分圧が増
加するため、少ない心拍数で通常の酸素摂取量を取得できる。そのため、特異的に基底心
拍が変化する（特に減少する）ケースがある。上述したように、単純に最低心拍数が基底
心拍数を下回った場合に更新を行っていくだけでは、このような特異的なケースの後、基
準が通常の生活環境下と整合が取れなくなるケースがある。
【００８９】
　具体例を図１１に示す。図１１では基底心拍数を点線で示し、上記手法により実測され
る最低心拍数（例えば１日ごとの最低心拍数）を実線で示している。図１１では５０日経
過頃及び７０日経過頃に、環境変化等の要因で値の小さな最低心拍数が取得され、それに
伴い基底心拍数を減少させる更新処理が行われている。そして８０日経過頃に、環境が元
に戻ったものとする。
【００９０】
　この場合、５０日経過前と同様に、対象ユーザーの心拍数は環境変化中に比べて高い水
準に戻っているのに対して、図１１のＣ１で囲んだ領域からもわかるように、基底心拍数
は低下した状態から更新されない。その結果、ユーザーとしては通常の生活を送っている
にもかかわらず、日々の心拍数が基底心拍数に対して大きい値となってしまう。具体的に
は、図１１のＣ２で測定された心拍数の基底心拍数に対する大きさ（比、或いは増加量）
に比べて、Ｃ１で測定された心拍数の基底心拍数に対する大きさ（比、或いは増加量）が
大きい。そのため、通常の生活を送っているにもかかわらず、運動負荷が大きすぎる、ス
トレスを感じている、睡眠が充分でないと言った判定がされてしまう。例えば、図１１の
Ｃ１で実線が途切れている箇所があるが、これはユーザーは実際には寝ているにもかかわ
らず、睡眠をとっていないと誤判定したことを表すものである。
【００９１】
　特許文献１にもあるように、心拍数情報を用いた処理では、対象ユーザーにとって最低
値、或いはそれに準ずる値を基準として用いる手法が広く用いられる。それゆえに、実測
値を用いて基準値を小さい値に更新する手法は従来にもみられるものではあったが、基準
値を大きい値に更新する手法は知られているものではない。
【００９２】
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　そこで本出願人は、基底心拍数を増加させる更新処理を行う。具体的には、更新部１３
０は、所定期間又は所定回数、更新条件が満たされなかった場合には、基底心拍数を増加
させる。
【００９３】
　ここでの更新条件とは、例えば図７のＳ１０２の条件である。また、所定期間とは例え
ば９０日等の期間を設定すればよい。また、更新部１３０は、心拍数情報の計測開始から
、計測終了までの繰り返し回数を、所定回数としてカウントしてもよい。具体的には上述
したように計測スタートボタンが押下され、その後計測終了ボタンが押下された場合に、
１回とカウントすればよい。或いは、所定回数とは、基底心拍数の更新条件の判定がされ
た回数であってもよい。図７のＳ１０２であれば最低心拍数と基底心拍数の比較処理が行
われた回数であり、この場合、所定回数とは最低心拍数が求められた回数と考えることが
できる。よって、計測自体は行われたが最低心拍数が求められなかった場合を回数から除
外することや、スタートボタンの押下からストップボタンの押下までに、複数回最低心拍
数が求められた場合には、当該求められた回数をカウントすることも可能である。
【００９４】
　図１２は計測中に睡眠状態となったと判定された場合に、最低心拍数を求めるものとし
た場合の例である。この場合、横軸に示したように所定回数とは睡眠回数と考えることが
できる。図１２では、４，５回目の睡眠時に最低心拍数の値が小さくなったため、基底心
拍数を減少させる更新処理が行われた。しかし、その後９０回の間、最低心拍数が基底心
拍数を下回ることがなかった。このような場合には、現在の基底心拍数はユーザーの実情
を反映していない、すなわち過剰に小さい値となっている可能性があるものと考えられる
。よって、図１２に示したように基底心拍数の値を増加させるとよく、図１２では値を１
増加させている。なお、上述したように判定処理の基準となる基底心拍数は大きく変化さ
せるべきではないため、増加させる場合にも増加幅を過剰に大きくすることは好ましくな
い。
【００９５】
　このようにすれば、基底心拍数を減少させる更新処理だけでなく、増加させることも可
能になるため、環境変化等の要因により基底心拍数が低下してユーザーの状態と対応しな
くなった場合にも、適切な更新処理が可能になる。なお、上述してきたように、基底心拍
数を最低心拍数を用いて減少させることは容易であるため、仮に基底心拍数を増加させる
更新処理が不適切であったとしても、基底心拍数を適切な状態に戻すことは容易である。
【００９６】
　また、ユーザーの年齢による基底心拍数の変化等を考慮して、基底心拍数を増加させる
ことも可能である。例えば、更新部１３０は、所定期間が経過した場合に、基底心拍数を
増加させてもよい。
【００９７】
　図１３に示したように、年齢が上がるとともに基底心拍数の値は上昇する傾向にある。
つまり、上記のような環境変化による基底心拍数の減少や、測定或いは処理の誤差による
基底心拍数の減少が仮に無かったとしても、時間とともに基底心拍数がユーザーの状態と
合致しなくなってくることが考えられる。そのため、例えば３ヶ月、半年、１年といった
単位で基底心拍数を増加させてもよい。上記の更新条件が満たされない場合に増加させる
例では、所定期間又は所定回数の間に更新処理が行われた場合には、期間の計測又は回数
のカウントはリセットされていたが、この場合にはそれまでの更新状態等は特に考慮しな
くてよい。そのため、実測される心拍数情報の状態によらず、確実に基底心拍数の値を増
加させることができる。
【００９８】
　もちろん、更新条件が満たされない場合の増加処理により、年齢に伴う変動も含めて適
切な更新処理が行われている場合も充分考えられ、その場合所定期間経過による更新処理
により過剰に基底心拍数の値を増加させてしまう可能性を否定できない。しかし上述した
ように、過剰に増加した基底心拍数の値を減少させることは容易であるため、大きな問題
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とはならない。上述したように、基底心拍数が高頻度で変動してしまうことは好ましくな
いが、ここでの所定期間はある程度長い期間であることが想定されるため、その点を考慮
しても大きな問題にはならない。
【００９９】
　３．３　デフォルト値の設定及び更新処理
　次に基底心拍数のデフォルト値に関する処理について説明する。上述したように、心拍
数情報の数値はユーザーによる個人差が大きく、適切な処理を行うためには絶対値ではな
く基準となる値、すなわち基底心拍数との比較処理を行う必要がある。そのため、生体情
報処理システム１００（例えば図４（Ａ）等のウェアラブル装置２００）の使用を開始し
たばかりで、ユーザーの心拍数情報が、基底心拍数を求められる程度に実測できていない
状況であっても、何らかのデフォルト値を基底心拍数として設定しておくとよい。
【０１００】
　具体的には、ユーザーのパーソナルデータとは関係なく、所定の値をデフォルト値とし
てもよい。或いは、図１４に示したように、所定のパーソナルデータ（例えば年齢）と基
底心拍数のデフォルト値を関連づけるテーブルを保持しておき、機器の使用開始時にユー
ザーから入力されるパーソナルデータと当該テーブルとから、デフォルト値を設定しても
よい。或いは、パーソナルデータからデフォルト値を求める数式を保持しておき、当該数
式を用いた演算結果からデフォルト値を設定してもよい。
【０１０１】
　しかしこれらのデフォルト値はユーザー間の個人差を考慮しているものではない。よっ
て本実施形態では、決定部１２０において心拍数情報に基づいて基底心拍数の値を決定す
ることで、対象ユーザーからの実測値を用いた基底心拍数に変更（更新）する。つまり、
決定部１２０での処理も広義には基底心拍数の更新処理と言えるものであるが、本実施形
態では決定部１２０における処理と、更新部１３０での処理を異なるものとしてもよい。
【０１０２】
　具体的には、決定部１２０は、生体情報処理システム１００により設定された基底心拍
数のデフォルト値を、心拍数情報から求められた最低心拍数により置き換える処理を行い
、更新部１３０は、決定部１２０により決定された基底心拍数を更新する更新処理を行う
。
【０１０３】
　上述したように、更新部１３０での更新処理は、値を減少させるものであれば最低心拍
数で置き換えが行われるため、基底心拍数の値をある程度大きい幅で変更することも不可
能ではない。しかし、値を増加させる処理は、図１２に示したように、所定期間又は所定
回数に渡って判断する必要があり、上述したように増加幅も小さいことが想定される。
【０１０４】
　基底心拍数のデフォルト値は個人差を考慮しないものであるため、実際に用いるべき値
とは大きく異なる可能性もある。その場合、理想的な値よりもデフォルト値が大きければ
、更新部１３０と同様の処理でも比較的短時間で理想値に近づけることが可能である。し
かし、理想的な値よりもデフォルト値が小さい場合には、更新部１３０のように長時間掛
けて少しずつ値を増加させる手法では理想値に到達するまでに長い時間を要するおそれも
あり好ましいとは言えない。
【０１０５】
　そこで、本実施形態では、デフォルト値から実測値を用いた値への変更に際しては、最
低心拍数と基底心拍数（デフォルト値）の大小関係によらず、最低心拍数による置き換え
を行ってもよい。このようにすれば、理想的な値よりもデフォルト値が小さいケースであ
っても、比較的短時間で理想値に近づけることが可能である。
【０１０６】
　３．４　体動信号を用いた処理
　また、本実施形態では、基底心拍数の更新等において、体動情報取得部１４０で取得さ
れる体動情報を用いてもよい。具体的には、決定部１２０は、所与の最低心拍数計測期間
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における体動情報に基づいて、ユーザーの体動が小さいと判定される期間が最低心拍数計
測期間に含まれると判定された場合に、最低心拍数計測期間の心拍数情報に基づいて求め
られた最低心拍数を基底心拍数としてもよい。
【０１０７】
　上述してきたように、基底心拍数は深睡眠状態や、深睡眠状態と判定される状態での心
拍数であり、対象ユーザーにとって最も低い、或いはそれに準ずる心拍数である。つまり
、実測された心拍数情報を用いて、基底心拍数の値をデフォルト値から変更する場合には
、深睡眠状態等での最低心拍数を用いる必要がある。特に、上述したように決定部１２０
での処理では、最低心拍数が基底心拍数（デフォルト値）より大きい場合であっても、基
底心拍数を最低心拍数で置き換えることになる。そのため、更新部１３０等の処理であれ
ば、基底心拍数の演算に全く寄与しない非常に高い心拍数（例えば運動中の心拍数）を基
底心拍数としてしまうおそれがある。もちろん、その後に睡眠中の低い心拍数情報から最
低心拍数が求められれば、当該値により基底心拍数が更新されるため問題はないが、ユー
ザーによっては睡眠中の使用頻度が非常に低い場合もあり、過剰に高い基底心拍数が長期
間用いられてしまうおそれがある。
【０１０８】
　そこで、最低心拍数を求める際に、心拍数情報と併せて体動情報も求めておき、当該体
動情報に基づいて、対象としている期間（最低心拍数計測期間）内でユーザーが睡眠状態
となったか否かを判定する。そして、睡眠状態となる期間が含まれると判定された場合の
最低心拍数を用いて、基底心拍数をデフォルト値から変更する。逆に、期間内にユーザー
は睡眠状態となっていないのであれば、当該期間での情報からは基底心拍数は変更されな
いため、基底心拍数の値が過剰に大きくなることを抑止できる。
【０１０９】
　具体的には、図８のＳ２０１に示したように、数秒に１回といった頻度で、体動信号を
取得する。この際、心拍数情報と同様に移動平均処理を行ってばらつきを押さえてもよい
。また、加速度信号では重力加速度の値が検出されてしまうように、理想的な安静状態で
も体動情報の値が０にならない場合もあるため、Ｓ２０１では体動情報の差分値（微分値
）を取得するものとしてもよい。
【０１１０】
　そして、Ｓ２０４において、Ｓ２０１で得られた値の所与の期間での平均値や総和をと
って、閾値との比較処理を行えばよい。ここでの所与の期間は種々考えられるが、例えば
１０分程度の時間を用いる。この比較処理により、平均値が閾値よりも大きければ、当該
期間でユーザーの体動が大きく睡眠状態ではないと判定できるし、平均値が閾値以下であ
れば、当該期間でユーザーの体動が小さく睡眠状態であると判定できる。
【０１１１】
　さらに、１回の最低心拍数測定期間において、上記判定により睡眠状態であると判定さ
れた時間を累積する。ここでは、睡眠状態であると判定された時間が３時間より長ければ
、当該最低心拍数測定期間では、ユーザーが睡眠状態となっており、基底心拍数に関する
処理に用いることができる値が得られていると判定する。逆に、睡眠状態の時間が３時間
以下であれば、ユーザーが睡眠状態とならなかった、或いは睡眠状態にはなったが、当該
睡眠は深睡眠状態となるほど充分なものでなかったと判定し、基底心拍数に関する処理に
は用いない。
【０１１２】
　また、更新部１３０において体動情報を用いてもよく、更新部１３０は、体動情報に基
づいて、基底心拍数の更新条件の判定を行ってもよい。基底心拍数が理想的には深睡眠状
態での心拍数となるべきである点は決定部１２０での処理でも更新部１３０での更新処理
でも同様であるため、少なくともある程度の時間睡眠状態にあったと推定される期間での
情報を用いることで、基底心拍数を適切に更新することが可能になる。
【０１１３】
　より具体的には、更新部１３０は、繰り返し回数のうち、計測開始から計測終了までの
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期間の体動情報に基づいてユーザーの体動が小さいと判定された回数を、所定回数として
カウントしてもよい。
【０１１４】
　これにより、上記所定回数を適切にカウントすることが可能になる。例えばスタートボ
タンの押下からストップボタンの押下までを１回とカウントする場合、ユーザーの使用例
によっては１日のうちにスタートストップを高頻度で繰り返すことで、カウントが短時間
で非常に多くなることも考えられる。極端な例では１日のうちに９０回のＯＮ／ＯＦＦを
繰り返せば、当該１日のうちに基底心拍数を増加させる可能性も出てくる。
【０１１５】
　しかしこの所定回数とは、本来有意な更新判定が行われた回数とすべきである。対象ユ
ーザーにとって心拍数が充分低い状態に対応する最低心拍数を求め、当該最低心拍数と基
底心拍数を図７のＳ１０２に示したように比較することで、基底心拍数の更新可能性のあ
る判定となる。仮に運動中に９０回最低心拍数を求めたとしても、当該最低心拍数が基底
心拍数を下回る可能性は非常に低く、基底心拍数の更新という観点から有用な処理とは言
えない。運動状態等での最低心拍数が所定回数連続で基底心拍数を上回ったとしても、そ
れは当然の結果であり、当該結果を根拠に基底心拍数を増加させるのは適切とは言い難い
ものである。
【０１１６】
　つまり、所定回数のカウントにおいて体動情報を用いることで、基底心拍数の有意な更
新条件の判定処理が規定回数行われることになる。そして、当該有意な判定をある程度の
回数繰り返した上でも、最低心拍数が基底心拍数を下回らない場合に増加処理が行われる
のであるから、基底心拍数の増加についてもある程度の妥当性を確保できる。
【０１１７】
　３．５　まとめ
　本項のまとめとして、上記の処理を含んだ基底心拍数の更新処理を表すフローチャート
を説明し、その後実測値に基づくグラフを用いて、本実施形態の手法と従来手法の差異を
説明する。
【０１１８】
　図１５が基底心拍数の詳細な更新処理を表すフローチャートである。この処理が開始さ
れると、まず体動情報（例えば加速度値の微分値）の所与の期間における平均値や積算値
が、体動の閾値を超えた時間を、最低心拍数測定期間に渡って累積した値を取得し、当該
値が時間の閾値（例えば３時間）を超えたかを判定する（Ｓ３０１）。時間の累積値は図
８のＳ２０４に示したように、心拍数情報等に合わせて取得されているため、その値を用
いればよい。
【０１１９】
　Ｓ３０１でＮｏの場合には、処理対象である最低心拍数測定期間においては、ユーザー
は充分な睡眠をとっていると言えず、最低心拍数を求めたとしても、当該最低心拍数が基
底心拍数に対応するものでないと判定できる。よって、図１５のフローチャートでは、最
低心拍数の演算処理自体を行わず、処理を終了する。
【０１２０】
　一方、Ｓ３０１でＹｅｓの場合には、ユーザーが睡眠状態（特に深睡眠状態）となった
可能性があるため、最低心拍数の演算処理を行う。図１５のフローチャートでは、図１０
を用いて上述したように、低い方の心拍数から、連続的に度数が閾値を超える値を探索す
る手法を想定しているため、まず探索の起点をｈｒ＝ｈｒｍｉｎとして設定する（Ｓ３０
２）。ｈｒｍｉｎより小さい数値範囲は基底心拍数の探索対象とならないことから、ここ
でのｈｒｍｉｎは、基底心拍数が取り得る数値範囲の下限より小さい値を用いればよい。
例えば、基底心拍数の値が３０を下回るユーザーは非常に少ないと考えれば、ｈｒｍｉｎ
＝３０とすればよい。
【０１２１】
　そして、ｈｒｍｉｎから探索範囲の上限ｈｒｍａｘの範囲で（Ｓ３０３）、ヒストグラ
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ムの度数（頻度）と、頻度閾値（例えば９０）との比較処理を行って最低心拍数を探索す
る。ｈｒｍａｘは基底心拍数が取り得る数値範囲の上限よりも大きい値を用いればよい。
ここではヒストグラムの横軸を整数値としているため、心拍数の値がｈｒでの度数、ｈｒ
＋１での度数、ｈｒ＋２での度数が全て閾値より小さいかの判定を行う（Ｓ３０４）。
【０１２２】
　Ｓ３０４でＹｅｓの場合には、図１０における心拍数＝４４等のケースのように、その
際のｈｒは最低心拍数ではないと判定される。よって、ｈｒを増加させる更新処理を行っ
て探索を継続する。ここではｈｒをインクリメントして（Ｓ３０５）、Ｓ３０３のループ
を継続する。
【０１２３】
　一方、Ｓ３０４でＹｅｓの場合には、図１０における心拍数＝４８のように、その際の
ｈｒが処理対象である最低心拍数測定期間における最低心拍数であると判定できる。よっ
て、Ｓ３０３のループを抜けて、求めた最低心拍数を用いた基底心拍数の更新条件の判定
に移行する。
【０１２４】
　具体的には、まず現在の基底心拍数がデフォルト値であるか否かの判定を行う（Ｓ３０
６）。Ｓ３０６でＹｅｓの場合には、決定部１２０における処理となるため、基底心拍数
と最低心拍数の大小関係によらず、基底心拍数を最低心拍数の値で置き換える（Ｓ３０７
）。そして所定回数のカウントをスタートするために、カウンターの値を０でリセットし
て（Ｓ３０８）、処理を終了する。
【０１２５】
　一方、Ｓ３０６でＮｏ、つまり基底心拍数がデフォルト値ではなく、既にユーザーの実
測値を用いて更新された後の場合には、更新部１３０における処理となるため、最低心拍
数が基底心拍数よりも小さいか否かの判定を行う（Ｓ３０９）。Ｓ３０９でＹｅｓの場合
には、基底心拍数を最低心拍数の値で置き換えればよいため、Ｓ３０７及びＳ３０８の処
理を行って処理を終了する。
【０１２６】
　Ｓ３０６でＹｅｓの場合には、基底心拍数と最低心拍数が等しいかの判定を行う（Ｓ３
１０）。等しい場合には、所定回数をカウントするカウンターの値をリセットする（Ｓ３
１１）。Ｓ３１０でＹｅｓの場合とは、基底心拍数の更新条件（Ｓ３０９の条件）は満た
されていないものの、実測値に基づく最低心拍数が基底心拍数と等しくなることから、現
在の基底心拍数はユーザー状態を表す値として適切なものである、言い換えれば過剰に小
さい値にはなっていないと判定できる場合である。その場合、基底心拍数を増加させる処
理は当面不要であることから、所定回数のカウントは０から再開するとよい。なお、実装
上はＳ３１０及びＳ３１１を省略し、Ｓ３０９の判定をｈｒ≦基底心拍数とする変形実施
も可能である。
【０１２７】
　Ｓ３１０でＮｏの場合には、最低心拍数が基底心拍数よりも大きいケースであるため、
値を減少させる更新処理は不要である。よって、基底心拍数を増加させる処理を行うかの
判定を行う。具体的には所定回数をカウントするカウンターが所与の閾値（ここでは９０
）より小さいかを判定する（Ｓ３１２）。Ｓ３１２でＹｅｓの場合には、更新条件が満た
されなかった回数が、まだ所定回数に達していないため、基底心拍数は変化させずにカウ
ンターの値をインクリメントする（Ｓ３１３）。Ｓ３１２でＮｏの場合には、所定回数だ
け更新条件が満たされなかったため、基底心拍数を増加させる。ここでは基底心拍数の値
を１だけ増加させている（Ｓ３１４）。Ｓ３１４の処理後は、所定回数のカウントを再度
開始するため、カウンターの値を０でリセットして（Ｓ３１５）、処理を終了する。
【０１２８】
　次に、従来手法と本実施形態の手法での基底心拍数等の差異を図１６及び図１７に示す
。図１６では同一の心拍数情報のログデータに対して、従来手法で最低心拍数を求めて基
底心拍数を更新した場合のグラフと、本実施形態の手法で最低心拍数を求めて基底心拍数
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を更新した場合のグラフを示した。図から明らかなように、従来手法では最低心拍数の演
算精度が不十分であるため、５月１６日や、８月１日、８月１５日のように、基底心拍数
が過剰に減少してしまうケースが見られたが、本実施形態の手法であれば基底心拍数を適
切な水準に保つことが可能になる。
【０１２９】
　また図１７は従来手法での基底心拍数、最低心拍数と、本実施形態での基底心拍数、最
低心拍数のグラフを示したものである。図１７の範囲では基底心拍数の変動はないが、図
１６と同様に、本実施形態の手法では基底心拍数を過剰に減少させる更新処理が抑止され
るため、本実施形態の基底心拍数は従来手法に比べて値が大きい。そして、従来手法での
最低心拍数と、本実施形態での最低心拍数を比較から、ほとんどの計測において本実施形
態の最低心拍数の方が従来手法に比べて値が大きく、最低心拍数を過剰に低く演算してし
まう可能性を抑止できていることがわかる。
【０１３０】
　また、基底心拍数に対して最低心拍数が大きい場合、ユーザーが睡眠状態になっていな
いと誤判定されるおそれがある。ここでの睡眠状態判定は心拍数情報に基づくものであり
、図１５のＳ３０１のように体動情報を用いる手法とは異なるものである。図１７では睡
眠状態と判定されなかった場合には、最低心拍数自体を求めない例を示している。従来手
法では基底心拍数が低くなってしまうため、破線の円に示したように、最低心拍数が高く
なる日があった場合、ユーザーが睡眠をとっていても睡眠状態にないと判定されてしまう
。それに対して、本実施形態の手法では基底心拍数を適切な水準に保てるため、破線の円
に示したように、最低心拍数が高くなる日であっても、睡眠状態を誤判定する可能性を抑
止できる。
【０１３１】
　４．基底心拍数を用いた健康度情報の生成処理
　基底心拍数を用いて健康度情報を求める処理の具体例について説明する。以下では各情
報の演算手法を説明した後、求められた健康度情報をユーザーに提示する際に用いられる
表示画面の例について説明する。ただし、基底心拍数に基づいて求められる健康度情報は
下記のものに限定されない。
【０１３２】
　４．１　消費カロリー量の演算手法
　上述したように、従来手法では心拍数（ＨＲ）、最大ＶＯ２（ＶＯ２ｍ）、最大ＨＲ（
ＨＲｍ）、安静時ＶＯ２（ＶＯ２ｒ）、安静時ＨＲ（ＨＲｒ）から、上式（１）に基づい
てＶＯ２を推定し、分時エネルギー（カロリー）消費量ＥＥ（ＥＥ＝ＶＯ２×５／１００
０ｋｃａｌ）を求めていた。しかし、ＶＯ２ｍ、ＨＲｍ、ＶＯ２ｒ、ＨＲｒは個人差をあ
まり考慮してなく、しかもＶＯ２ｍ、ＨＲｍは実際には測定できず、動作（ＡＣＴ）によ
る影響も考慮していないため信頼性が低い。特に、体動時、非体動時を問わずに長期間（
例えば丸一日）におけるユーザーの健康状態のモニタリング等の用途を考えた場合に、上
式（１）を用いる手法の問題は大きい。
【０１３３】
　そこで、本実施形態では上述した基底心拍数ＨＲ０を基準に消費カロリー量を演算する
。具体的には、上式（１）を基底心拍数ＨＲ０に相当する分時エネルギー消費量ＥＥ０を
用いて、下式（２）のように変換する。下式（２）のＥＥは分時消費カロリー量、ＥＥ０

は基底状態でのＥＥ、ＥＥｍはＥＥの最大値を表す。
【数２】

【０１３４】
　そして、上式（２）をＥＥについて解くことで下式（３）のようになる。
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【数３】

【０１３５】
　ここでＥＥ０は、ユーザーの分時基礎代謝量に相当する値であり、一日当たりの基礎代
謝量ＢＭは種々の手法により算出可能であることが知られていることから、ＥＥ０も事前
に求めておくことができる。また、ＨＲ０は上述したように実測値から決定可能であり、
ＨＲはそのときの実測された心拍数情報の値を用いればよい。よって、上式（３）におい
て、ｘで示した部分の値が決定されれば、消費カロリー量（分時消費カロリー量ＥＥ）を
求めることができる。
【０１３６】
　ここで、縦軸に上式（３）のΔＥＥ、横軸に上式（３）の（ΔＨＲ／ＨＲ０）×ＥＥ０

をとって値をプロットしたグラフを図１８（Ａ）、図１８（Ｂ）に示す。図１８（Ａ）は
、活動中（運動中、或いは体動時とも表記する）の値をプロットした図に対応し、図１８
（Ｂ）は非活動中（安静時、或いは非体動時とも表記する。具体的には安静臥位、坐位、
立位時等）の値をプロットした図に対応する。
【０１３７】
　縦軸、横軸の値と、上式（３）からわかるように、プロットされた点を直線近似した場
合に、当該直線の傾きは係数ｘを表すことになる。図１８（Ａ）と図１８（Ｂ）を比較し
た場合、体動時の係数に相当する図１８（Ａ）の直線の傾きは、非体動時の係数に相当す
る図１８（Ｂ）の直線の傾きに比べて大きい。これはつまり、係数ｘの値は活動時の方が
非活動時より大きな値であり、エネルギー消費量（消費カロリー量）を求める際に、活動
時か非活動時かに応じて係数を変えて演算する必要があることを示している。
【０１３８】
　また、上式（３）では、心拍数情報の基準値に対する変動度合いを表す指標値ΔＨＲと
してＨＲ－ＨＲ０を用いている。つまり、基準値は基底心拍数ＨＲ０となっている。しか
し、覚醒時には体動・非体動を問わず、ユーザーは立位あるいは坐位をとっていることが
多い。その場合、圧受容体感受性が働くことになり、仮にフィジカル活動とメンタル活動
のいずれも非常に弱い状況であったとしても、心拍数はＨＲ０に比べて増加している。よ
って、実際にはΔＨＲを決定する際の心拍数情報の基準値としてはＨＲ０そのものではな
く、上記の増加分を考慮した値を用いることが望ましい。そこで本実施形態では１以上の
係数α及びβを設定し、体動時にはΔＨＲ＝ＨＲ－αＨＲ０。非体動時にはΔＨＲ＝ＨＲ
－βＨＲ０を用いるものとする。
【０１３９】
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　以上、係数ｘは体動時と非体動時で異なる値とすべき点、ΔＨＲはＨＲ－ＨＲ０ではな
く基準値の増加分α及びβを用いるべき点を考慮して、本出願人は消費カロリー量の計算
式として下式（４）及び下式（５）を提案する。下式（４）が体動時の消費カロリー量を
演算する式であり、下式（５）が非体動時の消費カロリー量を演算する式である。
【数４】

【数５】

【０１４０】
　図１８（Ａ）、図１８（Ｂ）を用いて上述したように、体動時には係数ｘを用い、非体
動時には係数ｙを用いる。これは、ｘが体動時、つまり主に筋肉運動によるＳＶ（ＳＶは
心拍１回当たりの血液放出量である１回心拍出量を表す）増加の補正係数を示しているの
に対し、ｙは非体動時、つまり精神活動あるいは体位変動によるＳＶ増加の補正係数を示
すという差異に起因するということもできる。つまり、分時消費カロリー量（ＥＥ）は心
拍出量（ＣＯ）に比例するが（ＥＥ∝ＣＯ＝ＳＶ×ＨＲ）、ＨＲの増加に対するＳＶの増
加が、体動時と非体動時とでことなるため、それぞれにｘ，ｙの異なる係数を用いる。
【０１４１】
　また、上述したようにαは体動時の覚醒における安静心拍の補正である。ここで、安静
時でも覚醒と立位により、心拍数は基底心拍数の値ＨＲ０に比べて約１．２倍程度増加す
ることが実験的に確認された。従って本実施形態のαは、α＝１．２を通常の値として用
いる。それに対して、βは非体動時の精神活動あるいは体位変動前の初期値の補正である
が、通常は安静に近いと考えられ、本実施形態ではβ＝１．０を通常の値として用いるも
のとする。
【０１４２】
　また、上述したように、上式（４）、（５）から消費カロリー量を求めるためには、基
底心拍数ＨＲ０に対応する分時消費カロリー量ＥＥ０の値を決定しておく必要がある。１
日当たりの基礎代謝量ＢＭから１分当たりの値を求めれば、求めた値がＥＥ０に対応する
ことになり、ＢＭを求める手法は広く知られているＨａｒｒｉｓ－Ｂｅｎｅｄｉｃｔ式を
用いてもよい。
【０１４３】
　ただし本実施形態では、分時心拍出量ＣＯ（ＣＯは心拍数ＨＲと１回心拍出量ＳＶの積
）に基づいてＥＥ０を求めてもよい。酸素は肺でヘモグロビンに結合して、心臓によって
運ばれ、組織（脳や筋肉）で放出利用され、残りは肺にて排泄されるのであり、ＶＯ２と
分時心拍出量ＣＯは比例関係にある（ＶＯ２∝ＣＯ＝ＨＲ×ＳＶ∝ＥＥ）。
【０１４４】
　本出願人は、脳波の徐波睡眠相（深睡眠時）には、心拍数が基底心拍数ＨＲ０をとり、
またこの時の心係数ＣＩ（体表面積をＢＳＡとした場合、ＣＩ＝ＣＯ／ＢＳＡ）は個人差
が少ないという原理を発見している。そしてその原理を応用して、個人差の少ない値とし
て、睡眠時の心拍出量（ＣＯ０）を求める下式（６）を作成した。
　　ＣＯ０＝６．９×Ａｇｅ－０．２５×ＢＳＡ　・・・・・（６）
【０１４５】
　上式（６）と、標準的な血中ヘモグロビン濃度（男性15g/dl、女性13.5g/dl）、動脈血
中酸素飽和度（97.5％）と静脈血中酸素飽和度（75％）の差分、1gのヘモグロビンに結合
する酸素の量（1.34ml）とから酸素消費量が推定でき、ＶＯ２からＥＥが推定可能なよう
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に、ＣＯ０に対応する酸素消費量から基礎代謝量ＢＭが推定できることになる。
【０１４６】
　具体的には、血中ヘモグロビン濃度をＨｂとして上記の各値を用い、さらに単位換算の
ための値も含めて計算すると、基礎代謝量推定値ＢＭは下式（７）で求められ、Ｈｂに具
体的な値を入れることで、男性の基礎代謝推定値ＢＭｍと女性の基礎代謝推定値ＢＭｆは
下式（８）のようになる。
　　BM = CO0×Hb×1.34×(0.975-0.75)×10×60×24×5/1000　・・・・・（７）
　　男性　ＢＭｍ　＝　３２５．６×ＣＯ０

　　女性　ＢＭｆ　＝　２９３．０×ＣＯ０　・・・・・（８）
【０１４７】
　種々の年齢、性別の被験者に対して、従来のＨａｒｒｉｓ－Ｂｅｎｅｄｉｃｔ式で求め
た基礎代謝量を縦軸にとり、上式（６）及び（８）で求めた基礎代謝推定値を横軸にとっ
た場合の図を図１９に示す。この場合、相関係数はｒ＝０．９６となり、非常に高い相関
関係にあるといえる。つまり、本出願人の提案する上式（６）及び（８）を用いた手法で
も、基礎代謝量（及び分時消費カロリー量ＥＥ０）は精度よく演算することが可能である
。
【０１４８】
　次に上式（４）のｘ、（５）のｙを決定する手法について説明する。具体的には、所与
の標準値を用いてもよいし、一定負荷の運動を行った場合の実測値から求めてもよい。
【０１４９】
　まず標準値を用いる手法について説明する。上式（３）に示したように、ｘは（ＥＥｍ

／ＥＥ０－１）／（ＨＲｍ／ＨＲ０－１）に近い値をとる。ＥＥｍは２０～７０歳で年齢
（Ａｇｅ）から統計的に、男性は４９－０．２９Ａｇｅ、女性は４１－０．３３Ａｇｅの
値をとることが知られており、ＨＲｍは２２０－Ａｇｅの値をとることが知られている。
また、ＥＥ０は上述のＢＭｍ又はＢＭｆから求めることができ、ＨＲは心拍センサー等か
らの実測値を用いて取得できる。
【０１５０】
　これらの値を用いてｘを計算したところ、平均は４．８±１．５（標準偏差ＳＤ）の値
（約５）に近い値であった。従って、ｘが不明な場合は標準値として５の値を用いるもの
とする。なお、ｙの値は精神活動時のＨＲとＶＯ２を測定して統計的に算出した値を用い
るものとし、本実施形態ではｙの標準値として１．５を用いる。
【０１５１】
　ただし、上述のｘ決定手法では、実測が難しいＥＥｍ及びＨＲｍについて、統計値を用
いることでｘの概算値を求めている。よって、上式（１）等に示した特許文献１の手法と
同様に、ユーザー毎の個人差に対応することが困難であるという問題が残る。
【０１５２】
　そこで本実施形態では、ｘの値を実測値から求めてもよい。具体的には、上式（４）を
変形することで下式（９）を取得する。
【数６】

【０１５３】
　右辺のＨＲ０及びＥＥ０は上述した手法により求めることができ、αについても、実験
上１．２を用いると良いことが判っている。さらに心拍センサー等から心拍数情報ＨＲの
値も求まるため、ＥＥの値を求めることができればｘを実測値から決定可能となる。ここ
で、本実施形態の手法が分時消費カロリー量ＥＥを求めることを目的としていることに鑑
みれば、任意の活動状態（体動時、非体動時を含む）を対象としたのでは事前にＥＥの値
を決定することはできない。しかし、所定の運動負荷となることが知られている運動を行
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う場合に限定すれば、当該運動による消費カロリー量ＥＥを事前に計算することは可能で
ある。例えば、１秒間２ステップの足踏み運動を３分間継続した場合（約３Ｍｅｔｓの運
動）、その際の分時消費カロリー量ＥＥは下式（１０）を満たすことが知られている。
　　ＥＥ＝３×１．０５×体重／６０　・・・・・（１０）
【０１５４】
　このように、ユーザーに対して所定の運動を行う指示を与えることができる場合には、
ＨＲ０，ＥＥ０，α，ＨＲ，ＥＥの全ての値を決定、取得することができるため、上式（
９）によりｘを実測値から求めることが可能になる。
【０１５５】
　４．２　深睡眠時間情報の演算
　睡眠不足（例えば深睡眠時間が４時間以下の場合）は、翌日の自律神経に大きな影響を
与え、健康に悪影響があることが知られているため、ライフスタイルの評価において睡眠
時間は重要な指標値となる。特に、睡眠状態のうち、より深い眠りにある深睡眠状態（或
いは脳波徐波睡眠状態と表記）の時間等は睡眠状態を表す指標値として重要である。例え
ば、睡眠時間自体は長いのに深睡眠時間が短い場合には健康に悪影響があり、寝ているは
ずなのに疲れがとれない等の自覚症状にもつながる。
【０１５６】
　よって本実施形態では、ユーザーが深睡眠状態にあるか否かの情報（狭義には２４時間
のうち深睡眠状態にある時間である深睡眠時間に関する情報）についても、健康度情報と
して演算するものとする。
【０１５７】
　上述したように、深睡眠状態では心拍数情報ＨＲの値は、基底心拍数ＨＲ０の値に近い
値をとることになる。よって、ＨＲとＨＲ０との比較により、ユーザーが深睡眠状態にあ
るか否かを判定すればよい。ただし、深睡眠状態にあったとしてもＨＲの値にはばらつき
があるため、ＨＲの値がＨＲ０よりも大きくなることは十分考えられる。よって、ＨＲと
の比較に用いる値はＨＲ０そのものではなく、ある程度のマージンを持たせ、ＨＲ０×（
睡眠係数）の値を用いる。つまり、下式（１１）が成り立つ場合には、ユーザーは深睡眠
状態にあると判定し、２４時間のうち下式（１１）が成り立つ時間の積算値を深睡眠時間
とする。ここで、下式（１１）の睡眠係数はユーザー毎に異なる値となるが、例えば統計
的に求めた１．１２等の値を用いればよい。
　　ＨＲ≦ＨＲ０×（睡眠係数）　・・・・・（１１）
【０１５８】
　４．３　ストレス情報の演算
　ユーザーに対してかかる負荷を表すストレス情報も、健康度を表す指標値として用いる
ことができる。ここでストレス情報としては、体動時の身体的な活動に起因する身体スト
レス（フィジカルストレス、physical stress）と、非体動時の精神的な活動に起因する
心理ストレス（メンタルストレス、mental stress）とが考えられる。
【０１５９】
　フィジカルストレス及びメンタルストレスによる負荷の程度は心拍数情報ＨＲの値に大
きく反映される。ここで、非体動時に心拍数が増加するのは主に脳活動によるものである
ことが知られていることから、非体動時に一定以上の心拍数上昇が見られた時間を積算す
ることによりメンタルストレスを評価できる。その目安としてストレス係数を設け、ＨＲ
が下式（１２）を満たす場合に、ユーザーに対して注視すべき程度のメンタルストレスが
かかっていると判定し、下式（１２）が成り立つ時間の積算値をメンタルストレスについ
ての指標値（メンタルストレス情報）とする。
　　ＨＲ≧ＨＲ０×（ストレス係数）　・・・・・（１２）
【０１６０】
　ここで、ストレス係数の値は個人により異なるものとなるため、外部から入力するもの
としてもよい。ただし、ストレス係数が不明な場合、或いはユーザーによる操作負担の軽
減を図る場合等には、統計的に求められた値として、ストレス係数＝１．８等を用いても
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よい。
【０１６１】
　一方、フィジカルストレスについては体動時におけるユーザーへの負荷を表すものであ
り、主に筋肉活動による心拍数増加を考慮することで、その値を求めることが可能である
。具体的には、上述したメンタルストレスと同様に、上式（１２）による判定を行えばよ
いが、フィジカルストレスの場合には、体動時を対象とする点が異なる。
【０１６２】
　なお、体動時か非体動時かの判定手法は種々考えられるが、例えば体動センサーからの
センサー情報に基づいて処理を行えばよい。体動センサーが加速度センサーであれば、当
該センサーからのセンサー情報である加速度検出値が大きい場合には体動時であると判定
できるし、加速度検出値が体動時よりも小さければ非体動時であると判定できる。或いは
、加速度検出値の大きさそのものではなく、加速度検出値の周波数特性（例えば歩行、走
行運動時のピッチに相当）を求め、そこから体動時か非体動時かを判定してもよい。つま
り、本実施形態の体動センサーは、ストレス情報の演算においては体動時か非体動時かを
判定できるセンサーであれば十分であり、加速度センサーを用いてもよいし、他のセンサ
ーを用いてもよい。また、センサー情報に基づいて体動時か非体動時かの判定を行う手法
も任意である。
【０１６３】
　このようにして求めたストレス情報は、メンタルストレスについてはその積算時間の値
が小さいほど好ましく、フィジカルストレスについてはその積算時間が適度な値（運動不
足にならない程度に大きく、過負荷とならない程度に小さい値）となるほど好ましいと判
定する指標値として用いることができる。
【０１６４】
　４．４　表示制御
　上述したように、本実施形態の手法では消費カロリー量、深睡眠時間、及びストレス情
報を健康度情報として取得することができる。取得した健康度情報は、その値を単純に表
示するのではユーザーの健康状態の理解が容易でない可能性も考えられる。よって本実施
形態では、取得した健康度情報をグラフ化する等の手法を用いて、ユーザー（或いは当該
ユーザーの主治医、健康アドバイザー等）にとって一見して理解しやすい形で提示する。
【０１６５】
　以下、図２０～図２４を用いて表示画面の具体例を説明するが、本実施形態での表示画
面の形式はこれに限定されるものではない。また、一度にある程度の情報量を提供するこ
とに鑑み、図２０等の画面は図６の携帯端末装置３００等に表示することを想定している
が、ウェアラブル装置２００が充分なサイズの表示部を有する場合や、表示画面が簡素化
された場合等には、ウェアラブル装置２００の表示部に情報提示用の表示画面を表示して
もよい。
【０１６６】
　図２０がウェアラブル装置２００と携帯端末装置３００等が接続された際に表示される
ホーム画面の例である。ホーム画面では、年齢、性別、身長、体重、ＩＤなど個人情報入
力モード、データファイル管理、通信による入出力管理、基底心拍数（ＨＲ０）設定や初
期係数設定などのカバー情報がディスプレイされている。以下具体的に説明する。
【０１６７】
　図２０のＤ１の領域では、ウェアラブル装置２００についての設定等を行う。具体的に
は、ウェアラブル装置２００と携帯端末装置３００が接続された状態で、Ｄ１１の取り込
みボタンを押すことで、ウェアラブル装置２００で取得された情報が携帯端末装置３００
に取り込まれる。取り込まれる情報は、消費カロリー量、深睡眠時間及びストレス情報の
ように、ＨＲとＨＲ０に基づく演算の結果である情報だけであってもよいし、心拍センサ
ー１０や体動センサー２０のセンサー情報を全て対象としてもよく、種々の変形実施が可
能である。
【０１６８】



(26) JP 2015-131049 A 2015.7.23

10

20

30

40

50

　Ｄ１２ではユーザー情報の登録や、時計合わせ等を行うことができる。Ｄ１２の機能に
ついては詳細な説明は省略する。
【０１６９】
　Ｄ２はＤ１１の取り込みボタンにより取り込まれた情報が、どのようなファイル名で保
存されるかを表すものである。具体的には、Ｄ２１で最新のデータファイルを表示すると
ともに、Ｄ２２で過去に取り込んだデータファイルを表示してもよい。
【０１７０】
　Ｄ３は取得した情報（ここではＨＲの値を全て取得していることを前提としている）の
うち、心拍数情報の時間変化（ＨＲトレンド）や、それに基づく分析結果等を表示するた
めのボタンである。これらのボタンが押された場合の表示画面例については後述する。
【０１７１】
　Ｄ４はデータファイルの保存、削除を指示するためのボタンである。Ｄ５は健康度情報
の演算における事前準備を行うための領域である。具体的には、Ｄ５１は、健康度情報を
求めるための係数を設定する画面を呼び出すボタンであり、Ｄ５１が押された場合には、
図２１の画面に遷移することになる。図２１では、ＨＲ０の値や、ｘ、ｙ、α、βといっ
た消費カロリー量の演算に用いられる係数、或いは深睡眠時間の演算に用いられる睡眠係
数や、ストレス情報の演算に用いられるストレス係数等を設定することができる。また、
ｘについては上述したように実測値から設定することもでき、その場合にはユーザーはＥ
１で示したｘ計算ボタンを押して、所与の運動を開始すればよい。ｘの実測値からの設定
の際に行われる運動（上述の例であれば１秒間２ステップの足踏み運動を３分間継続）の
負荷の値を設定することもでき、これはＥ２の校正消費カロリー（Ｍｅｔｓ）に対応する
。加速度係数は、体動センサーとして加速度センサーを用いる場合に、体動時か非体動時
かの判定を行う際の加速度検出値の閾値を表す値である。なお、図２１の加速度係数の値
は加速度センサーのレンジ等でも異なるものであり、単位は標準重力加速度を基準とする
ｇや、ｍ／ｓ２というわけではない。
【０１７２】
　Ｄ５２はＨＲ０を設定する際に用いるボタンである。上述したように、ＨＲ０は心拍数
情報を用いて更新されるが、ユーザーの明示の指示により再設定を行う場合等が考えられ
るため、Ｄ５２のボタンが押下された場合にはＨＲ０の設定処理を行うものとする。
【０１７３】
　図２２は、図２０のＤ３１のＨＲトレンドボタンが押された場合に表示される画面の例
である。図２２は連続する２４時間における心拍数情報ＨＲの値の時間変化、及びＨＲと
ＨＲ０に基づき演算された消費カロリー量の時間変化を表す図である。図２２のうち、Ｆ
１で示されるグラフがＨＲの時間変化を表し、Ｆ２で示されるグラフが消費カロリー量の
時間変化を表す。図２２からでも、０時頃から６時半頃まで睡眠状態にあること等、ユー
ザーの生体情報（生活習慣情報）を知ることができる。
【０１７４】
　ただし、健康度情報はある程度まとめてわかりやすく提示することが望ましく、本実施
形態においては図２０のＤ６に示した領域等に、図２３（Ａ）、図２３（Ｂ）の表示画面
を表示するものとしてもよい（図２０は図２３（Ｂ）の画面を表示した例である）。
【０１７５】
　図２３（Ｂ）は１日の消費カロリー量、深睡眠時間、ストレス情報をまとめて表示する
グラフである。図２３（Ｂ）の深睡眠時間は、ユーザーが深睡眠状態にある時間であり、
ＡＣＴ（－）は非体動時であり、且つメンタルストレスがかかっていない状態の時間であ
る。ＭｅｎｔａｌＳは非体動時であり、且つメンタルストレスがかかっている状態の時間
を表す。また、ＰｈｉｓｉｃａｌＳは体動時であり、且つフィジカルストレスがかかって
いる状態の時間を表し、ＡＣＴ（＋）は体動時であり、且つフィジカルストレスがかかっ
ていない状態の時間を表す。また、円グラフの中央部に２４時間当たりの消費カロリー量
が表示される。
【０１７６】
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　図２３（Ｂ）を用いることで、２４時間のうちの深睡眠時間、メンタルストレスのかか
っていた時間、フィジカルストレスのかかっていた時間等の比率を直感的に理解させるこ
とが可能になる。具体的には、健康に良いライフスタイルとは充分な休養（睡眠）が取ら
れ、身体活動（フィジカルストレス）は適度に多く、精神ストレス（メンタルストレス）
が少なく、摂取カロリーと消費カロリーのバランスがとれている状態と考えられるため、
そのような観点から図２３（Ｂ）を見ることで、ユーザーの健康状態を容易に把握できる
。
【０１７７】
　ただし本実施形態のウェアラブル装置２００等は、当該装置の充電等を考慮すると、２
４時間連続で着用されないケースも考えられる。その場合、図２３（Ｂ）では各時間の相
対的な関係を見やすい形で提示することを考慮しているため、２４時間に満たないデータ
であっても、２４時間に換算して提示する（例えば装着時間が１２時間であった場合には
、各時間の値を２倍する等の処理が行われる）。そのため、実時間がわかりにくくなる場
合も想定される。
【０１７８】
　よって、２４時間基準に換算せず、図２３（Ａ）のように実際の時間をそのまま表示す
る手法をとってもよい。図２３（Ａ）は縦軸、横軸ともに時間（単位はhour）をとってお
り、Ｇ１がメンタルストレス、Ｇ２が非体動時（且つメンタルストレスを感じていない）
、Ｇ３が体動時（且つフィジカルストレスを感じていない）、Ｇ４がフィジカルストレス
、の各実時間を表している。
【０１７９】
　また、深睡眠時間については図２３（Ａ）の三角形の領域で表現してもよい。この場合
、深睡眠時間は三角形の領域の面積ではなく、色等により表現されることが想定される。
例えば、深睡眠時間が十分であれば（７時間以上）緑色、やや少なければ（４～７時間）
黄色、明らかに不足している場合（４時間以下）には赤色等の色分けを行えばよい。
【０１８０】
　また、図２３（Ａ）、図２３（Ｂ）等のグラフ表示は、直感的でわかりやすいという特
徴がある反面、正確な値を把握することが困難である。そこで、図２０のＡ３２に示した
分析ボタンが押された場合には、図２４に示した分析画面を表示してもよい。分析画面で
は例えば、図２４に示したようにユーザーの個人情報や、健康度情報の演算に用いたパラ
メーターを表示するとともに、実際に測定された健康度情報の具体的な値を表示している
。この際、図２３（Ｂ）等のグラフを同時に表示してもよい。図２４等の分析画面を表示
することで、より正確な値を知ることが可能になる。
【０１８１】
　なお、以上のように本実施形態について詳細に説明したが、本発明の新規事項および効
果から実体的に逸脱しない多くの変形が可能であることは当業者には容易に理解できるで
あろう。従って、このような変形例はすべて本発明の範囲に含まれるものとする。例えば
、明細書又は図面において、少なくとも一度、より広義または同義な異なる用語と共に記
載された用語は、明細書又は図面のいかなる箇所においても、その異なる用語に置き換え
ることができる。また生体情報処理システム１００等の構成、動作も本実施形態で説明し
たものに限定されず、種々の変形実施が可能である。
【符号の説明】
【０１８２】
１０　心拍センサー、２０　体動センサー、５０　バンド、５２　バンド穴、
５４　バックル、５６　発光部、５８　ケース、１００　生体情報処理システム、
１１０　心拍数情報取得部、１２０　決定部、１３０　更新部、
１４０　体動情報取得部、１５０　健康度情報演算部、２００　ウェアラブル装置、
２１０　報知部、２２０　通信部
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