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〈解説〉

生体インピーダンスの話題

明治錨灸大学・自然科学教室

森本安夫

要旨:生体におけるインピーダンスは経穴との関連一特にその定量的(科学的? )実証に関してよく議

論される.それを測定すると称する機器も販売されているようである.然、し生体インピーダンスそのも

のの理解，経穴，非経穴部位での電気的特性がまだ充分解明されていないのが現状であろう.暖昧な知

識をベースとした議論もたまにみられる.乙の小文でインピーダンスの意味，生体系での特性及びその

測定法を概説し，電子系の学科でなされている生体インピーダンスについての研究を紹介し，読者の便

に供するつもりである.
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、生体のインピーダンス'は，鍛灸界において

経穴現象の科学化なる一大テーマの下に，盛んに

議論されることの多い話題である.ノイロメーター

による、良導絡H , 1支電百 1-による、皮電点N 等は

既におなじみのものであろう.然、し残念な乙とに

電気の知識と言うのは簡単なものではあるが，高

校時代i乙理学，工学系を LI指した人以外には，基

礎的な事柄でも理解されていないことが多く，そ

の為かどうか，希にですがピントの外れた、生体

インピーダンス N についての議論が医学雑誌等に

掲載される乙ともあるようです. (誤解をさける

為，つけ加えておきますと，そんな知識はなくと

もエレクトロニクスの製品を使用し，研究に役立

てる乙とは充分可能です.念の為)乙の小文はノー

マルな物理量としてのインピーダンスを理解して

頂き，それが生体ではどのように発現しているの

か，又それを測定するにはどのような方法がある

かと言う乙とを紹介し.更に読者の皆さんとはか

なり縁の薄いと思われる電子通信学会なる分野に

おいて，どのような研究がなされているかを紹介

する乙とにします.但し手持ちの資料の都合上，

上記学会の 1実用電子と生体工学かと呼ばれる研

究会において1978-1985年に発表されたものに限

ります.以下 H では非常に基礎的な乙とを，田で

は生体系での特徴を lV. Vでは上記研究会にお

ける発表を述べる乙ととします.特lζVでは皮膚

上の特異点との関速において紹介がなされます.

H 言わでもがなのこと

電気屋は多くのタンスを持っています.

-日くーコンダクタンス，セプタンス，イミッタ

ンス， リアクタンス，キャ/マシタンス，インダク

タンス…etc. インピーダンスはこのような電気



Z=R+古(= R-晴) , 

となります.そしてVは= Z 1 となります.そし

て実部をレジスタンス，虚部をリアクタンスと呼

-eーは交流電源を示します.乙の時，全体の抵

抗に相当する量をインピーダンス. Z と呼び，直

列なので

一一-{3}

となり， R ~こ相当するものが%πifCとなります.

乙乙で i は虚数， f は交流の周波数です.ここに

虚数が出てくる為，厄介な乙とが起ります. 1 と

Vの位相のズレと言う問題です.乙れは次 iと述べ

ます.最後は(c) になりますが，コイルと呼ば.

れるものです.乙の素子iζI を流すと，それの変
dI 

化に比例した Vが発生します.即ち V= L ~~ dt' 
同じく V ， 1 が正弦波的としますと，

乙の場合， RIC相当するものは2πifLです.表現

の都合上，以下で、は2rrfを ω(オメガ)と書きま

す.文記号として抵抗，コンデンサ一，コイルに

各々その特性値である R ， C. L と吉:く乙とが多

いので，間違わないようにして下さい.

II-2 R-C回路と位相のズレ

図 3 のように R と C を直列につないでみます.

的な変化量でありますから. 1 = dQ/dtなる微

分で‘表わされます.Vが正弦波的なものですと

• 2) 

一一一寸1)

子=2πifL ，

C-R直列回路
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dt ~ dt 

dI 
V = L -:: =2πifLI，→ 

dt 

図 3
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抵抗の値で[2 (オーム)と言う単位で表わされま

す.抵抗である乙とと，その値を同じ記号 Rで

表わされる乙とが多いので注意して下さい.次は

(b) ， ζ示す，コンデンサーです.乙れは文字通り

電気Qを貯えるもので，それは両端にかける電圧

v ，c比例します.即ち Q= C V , C はその特性値

を表わすもので， F (ファラッド)なる単位で表

わされ電気容景と呼ばれます.さて I は Qの時間

屋の持っているタンスの一つで、す.物質に電圧

(V) を加えますと電流( 1 )が流れます(図

1) .乙の比V/I の ζ とをインピーダンスと称

し，普通 Z なる記号を旧います.乙の量はどう表

わされるのでしょうか?

II-1 回路素子-L ， C, R. 

電気ではこのような物質として，ほぼ 3 種類考

えればよいことになっています.第 l は最もよく

知られたもので抵抗です.図 2 (a) に示す記号で

表わされ R と略記されます.オームの法目IJV=

R 1 が成立することは御存知でしょう.この R は

(c) コイル

インピーダンスの説明
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図 4 位相のずれた v (上)と I (下)

びます.虚数部の存在の為， V と I は閃 4 のよう

に，山と山，谷と谷の位 li~iがずれる現象を起しま

す.詳しい計算を省きますと.そのズレを時間 t

で表わしますと

tamp-」一
ωCR 

(4) 

なる関係をみたします.一方V ， 1 の絶対値は，

(3)の関係より

IVI = ¥Z¥ III =川吋了 Il ¥ ,• 5) 
l/..J 、ノ

ですから，例えばオッシロスコープ上で 1 1 1 , 

1 v \, t を測定しますと， (4) , (5)の関係を連立

させれば R と C を求める乙とができます.

これがインピーダンス訓1] 定のlJiH里となります.

乙れが面倒だと言う向きには I と V によりリサー

ジュの図形を描かせればいいのですが，原理的に

は全く同じなので省略します.乙の方法により本

学院でも測定がなされています 1) 又この原理を

利用したのが皮屯計です.文献2)に著者による解

説がありますので，噴昧のある方は御参照下さい.

II-3 インピーダンスの測定

II-2 の方法に従って行なえばよい訳ですが，

生体系へ応用する場合等，時間がかかります.そ

の際の生体の経時変化も J!日制できませんので.測

定の自動化が種々となされています. 2 つ程紹介

します 3，<1) Z は Z = Rs 十 iX s 又は Z = 1 z I e,8 

と書けます. II - 2 の例では， Hs = R , Xs =-

1/ωC ， 1 Z 1 = (JF + 1/(ωC ) 2 ) 11 2 , () = tan -1 

ωCRと表わされます.先ず最初jの方法3) では図

5 のような回路が11] ~、られます.電源電圧-8ー

でV 1 C (定電流源)を動作させ，一定の I を人

体 (Z) に流します.一方，屯源の位相を位相器

→ V~ 

苛 lIL

図 5 電圧の実部と虚部を別々に測定する回路

(p S) により π/2す‘らせます.乙れにより AM

l では電源と位相のあった I の成分 (Vけを取

り出し， AM 2 では位相!のπ/2ず、れた成分 (V1 )

をとりだします.これを電源電圧の絶対値で害1] っ

てやれば Z の Rs ， X s が別に求められます.

図 6 Zの絶対値と位相を測定する回路

次の方法 4) は凶 61乙示されます.ζζでは人体

(2) に流れる I と'fIJ: 11J~t電圧のú7:~;目差を P D (位

相検出器〉で検出し，。を求めます.一方， Rs 

(標準抵抗)の [ilïj端に発生する電灯:からその絶対

値が求まります. [111断的 iζ*111かいことはすべて省

略してあります.詳細は文献を笹u覧下さい.測定

に際して問題なのは，体の表面の状態と，体へと

りつける電極です.表面状態に関しては測定前に

入浴させ， ?:品!支，撮度をコントローノレするとか，
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図 7 人体の Z を測定する回路の原理図

厳密な方法がとられています.電極は簡単には図

7 のよう iとすればよい訳です.①より Vが，②よ

り 1 r ( r は標準抵抗で電流のモニター用) ，即

ち I が測れます.心配な乙とは人体と電極との聞

にある，接触抵抗です.乙れが高いと何を測って

いるか解らなくなりますので，厳密にiJtlJ定を行な

いたい時は図 8 のような 4 端子法と呼ばれる方法

を用います. rrlJ端から I を流します.乙れによっ

て途中の 2 点に Vが生じます.乙れを入力抵抗の

高い電圧計で視1] ってやります.v を視1] る際電流は

全然流れない訳ですから 電極の接触抵抗は気に

せずともよい乙とになります.又電極の種類iζ関

しては，白金，銀塩化銀等種々のものが用いられ，

特に考慮されている様子はみられません.

18 斗
旬~l i 

図 8 4 端子法

III 生体インピーダンス，一般論

人体に適当な電極をとりつけ，交流電圧を加え

ると，電流が流れます.乙れをオッシロスコープ

でみてやりますと図 4 IC示すように，両者の聞に

位相のズレが生じます.ですから H で・述べたとと

から人体を電気的にみた時， R , C , L等の組み

合せになっているはずです.乙れを等佃i匝|路と称

する訳ですが，乙れはどのように考えるのが妥当

でしょうか.一般的に言って周波数が高くなる程

Z は小さくなります. (1)式から，人体には C成分

があるとみてよいでしょう.もちろん R成分もあ

ります.乙の当りから図 9 のようなものが現在の

と乙ろよく用いられているようです. R 1は高周
波で残る残留抵抗 ， Cp は先程述べた C成分です.

図 9 生体インピーダンスの等価回路

一方直流でも流れますので，乙れに抵抗成分が並

列に入っていると考えられます.乙れが R p です.

具体的に考えてみますとは皮膚から入ります.

皮膚はかなり高抵抗なはずです.この部分がCp，

Rp IC相当します.体内に入ると体液やら筋肉や

らが存在します.特 !C体液の部分はイオンを大量

に含んでいると考えていいでしょう.乙れがRp

やRl'乙分配されます.乙の回路の Z は

Z=R1+Rp=Rs+iXs,• 6) l' + iωCpRp 

とすれば

RR=Hl+一--B.e
当 J' ] + (ωCp Hp )2 

Xs= 2込旦じ
1+(ωCp Cp)2 ' 

となります. z 而内での軌跡は

D D 2 

一(7)

(Rs -R 1 ー」す)2 + XS2 =.2:..!:ト→8)

となります.もしRp が ω によらないとしますと
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図10 Z の描く軌跡 (Cole-Cole プロット)

(8)は図 10のようなr' J になります.ところが実際に

は生体内の Rp や Cp は ω に依存し，普通Rp ，Cp

0<:ωーコ (n>O) となる乙とが知られています 5)

従って Z の軌跡は凶10のようにきれいな円孤には

ならない訳で，後にこのことを議論します.更に

やっかいな乙とにはこれら Rp.Cp .R t等は周波

数だけでなく，非線型 (V と I が比例しない)で

あったり，又生体特有の経"手変化を示しますので，

非常に複雑な，様相を示すことになります.乙れら

の乙とについての系統的な研究は未だないと言っ

てよいでしょう.

町 インピーダンスによる生体情報の測定

乙の節からいよいよ電子辺信学会の、医用電子・

生体工学 (MB E) q と言う研究会で1978-1985

の聞に行なわれた生体インピーダンスについての

研究を紹介してゆく乙とにします.乙れは主に 2

種類ありまして一つは本節で=述べますもので，生

体インピーダンスをJ4H 、て，生体の無浸襲計iJtIJ

血圧，肺換気量，関節の助き等ーを行なうもので

あります.生体の各種の動きに伴なう，膨張，収

縮等の歪みあるいは. 1(11液晶による体内インピー

ダンスの変化をみるもので，今後の発展が期待で

きます.乙の場合インピーダンスと言っても比較

的高い周波数(ミ10kHz) の交流を用い，抵抗

分の変化を検出しようとするものです.他のもの

は，本学において最も注目すべきもので，いわゆ

る皮膚上の何等かの特異点をインピーダンスを用

いて検出しようとするもので，乙れは次の節にお

いて述べます.又乙れ以外に，埋論的に生体のイ

ンピーダンスをはっきりしたものに構築しようと

するものや 6)インピーダンス CT等の可能性を

論じたもの 7 )もありますがこれらは各れも準備的

な段階となっています.

抑圧 J\人へ

EC.'l i心し
t J¥J¥J¥ 

1� ~ご

図11 胸部の Z と ECG ，大動脈圧を比較したもの

それでは本論 i乙入りまして，第 l lC.呼吸量の無

浸襲計泊IJの例を挙げましょう・ 9)胸近傍に電極

をとりつけ，そ乙の Z の変化を測ります.呼吸に

伴なって肺近傍の筋肉が動くとか，血流量が変化

する乙とに対応して Z が変動します.これと呼吸

量とをあらかじめ較正しておけば Zで呼吸量を測

定できるという訳です.図111乙結果の一例を示し

ます.乙れは呼吸量白接にではなく，肺部へのÚll

流を示すもので， ECG との対応から，心臓より

の血液の呼出が起り，少しの時間遅れの後， z の

減少の起っている乙とを示すものである.それに

対して図12 ， 13は先程述べたように呼吸量と Z の

対応を示すもので，同121とは電極のセットを，図

13では， !換気量をスピロメーターで測り，それを

電気信号に変え，それと Zの他をX-y レコーダー

に摘いたもので，きれいな対応関係のある乙とが

解る.

血圧は通常聴診法でiJ!iJ られるのだが，コロトコ

フ音 (K晋)の観測l者による変動，外部の雑音，

手術中の血圧の低下 l乙伴なう K音の減弱等あるい

は乳幼児では K音が不明瞭な場合が多く，聴診に

代るモニターが必要とされる乙ともある.図14は
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図12 肺近傍への端子電極の配置

2 

キ後気 4E

図13 肺近傍の Zの変化と換気量の相関

図14 血圧を Z で測定する際の電極のセット

血圧を上腕部のインピーダンス変化と対応させて

測ろうとする場合のセットである 101 凶 13の場合

と同じく，カフ圧と Z を同時にj則れば Z で血圧が

読める.図15は結果の一例で，上凪はカフ正の時

叶

ミ

f 

キ

図15 カフ圧と前腕部の Z 変化の相関

間変化， K)，及びK4 ， Ksは各最高及び最低血圧

に相当する部分のマークである.下位|はそれに対

応する Z の時間変化である.乙の変化はもちろん，

力フ圧低下に伴なう血流抵の変化に対応するもの

である.凶15より， z で定めた血圧と聴診法より

定めた値を比較したのが凶16である. (a) は最高

血圧 (K 1 ) ， (b) は最低血圧 (K 4 ・ K 5 ). 前者

はかなりよい精度で決定されるが，後者はもうー

工夫要るようである.

リハビリテーションあるいは歩行解析の分野で

(乱〉 庁 t )゙ 

件、
‘ . 血

圧血
圧

W
(九}I
( l~~J 

1<. ヤ

c き

図16 K音と Z より求めた血圧の関係. (a) は最高血

圧， (b) は最低血圧



明治誠灸医学創刊号: 183-193 (1985) 189 

ー

lf 00 70 

図17 膝関節部の電極のセット (a) と関節角度と Z

の関係 (b)

は下肢のインピーダンス iJllJ定が iTi要な問題となっ

ている 11} 閃 17 (a) のように甫極を取り付け，

膝関節の角度。を変えて z を泊1] ると (b) のよ

うにきれいな対応附係が何られる.乙れは純粋に

伸縮による皮膚の長さ Ol~極fH]h' l'i離)の増減によ

ると考えてよさそうである.これを用いて，歩行

解析を行なった結果の一例が|孟118である.人を 4

km/Hで歩行させ，床での垂由:反力 (F) と Z の

~ー、 r--、 ，四回国国圃『

7t 

Z Irヘ Y¥ ドl
育

図18 歩行時の垂直反力と膝関節部 Z の対応

変化を対応させたものである.乙れは健常者に対

してのものであるが，什折等の障害を有する者l乙

対しての測定とか，許しい研究が続行中である.

血圧測定の所で述べた如く，電流はかなり内部

まで到達するようである.乙の乙とを利用して脳

循環動態の研究が頭部のインピーダンスにより行

なわれている 2 )微妙な場所だけに絶対に無浸襲

でなければならず，電気的制IJ定は好ましいとされ

ている.電極配置は図 19のように行なわれる.結

果の一例は図20に示してある. (a) は健常者のも

ので変化は小さい. (b) は Ilì~腫傷患者のもので振

巾は大きく， l-Lつ規則的である. (c) は (b) に

対して手術後測定を行なったもので，振巾が小さ

くなっており，より健常者のものと似てきている

のが解る.この例にみられるように，脳血流の測

定には絶好の}j法のようである.乙れら病理的な

図19 頭部血流量測定の為の電極のセット

守 ~νへ〆ヘ
l Gι} 

仏~(~)
ハ"^"ハv八人

ー
い〉

文

図20 図19を用いて配った Z の時間変化
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ものだけでなく，暗算等の精神的活動lζ対する影

響も徐々に研究が行なわれている.

V 皮膚上の特異点

さて本小文の本命でありますJ'.~己テーマについ

て紹介する乙とにしましょう.乙れに関しては 2

件3 ・ 4 )の報告があるのみです.文献3)は岡山大学

工学部のグループによるもので，現在も一貫した

研究が続けられているようです.先ず通電により

皮膚の破壊が伴なわなし、かどうかが舷認されてい

ます. 20Hzの交流を用い，かける電圧をパラメー

ターとして電流の時間変化を追います.ある時点、

で I の急激な増大があれば破壊されたとします.

図21がその結果です. 30V以上ではそれが生起す

工

LドA)

¥0 

ノt

図21 人体にかけた電流電圧による皮膚破壊の様子

るようです. 1μA以下の屯流に限れば先ず問題

はないと言う乙とでしょう.又0.2μA以下にすれ

ば，電流による Z の変化もない(線型である)

乙とも確認されました. z の測定は 11-3 ，凶 5 で

述べた方法を}刷、ています.先ず皮膚上の Z 分布

を求める為，電極の接触H:力が一定になるような

ローラー状の電極を!日い[2<122 (a) の部分をスイー

プします.その時の Z の分布は (b) のようにな

ります. z が急減している附近に特異点があるだ

ろうと言う乙とになります.発汗の影響を抑える

為.被検者は事前に入浴し，実験室は20
C

C ， 4096 

iζ保ちます.こうして得られた特異点と汗腺部位

との関連を調べる為ヨー素澱粉反応を利用する和

Z lb) 

Jhp 
レ

図22 Z の測定部位 (a) と電極をスイープした時の

Z の変化

団法が同いられた結果ほとんどの特異点には黒点

反応が表われ.汗服部位と特異点が対応している

ことが確認された.確認された特異点の特性を詳

しく調べるには俸状1ll極がJ I:J ~、られた.結果の例

を凶23 ， 241ζ示す.プロットは III の図 10の方法に

よっています.図23は通常点のものですが，流す

電流によっては大きく変らない乙とが特徴です.

それに対して図24は特異点のもので，電流によっ

て大きく Z の値が変動している乙とを示しており，

)(5 

色o

Mル

Ù， oo 俗トA

d・ 0 えト片

JoM.n.. P. 1 

図23 通常部位の Zの軌跡.パラメーターは電流値
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た結果は先程のものとはかなり異質である.彼等

の解析によると ωCpRp =一定 (ω に依存しな

し\)であれば z ~F'líliで円孤を描くと言う.その

為にはCp = COωd ー . Rp = Roω-a でなければ

ならない.仕l し Co • l-to はある一定値で， α は

0 く α<1 なる定数である.乙の乙とは従来言わ

れている事実と一致している.但し何故生体がこ

のような依存性を有するかは何の議論もない.実

験は図26の示すように Z の軌跡は円孤を描く.円

創刊号: 183-193 (1985) l明治誠灸医学
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孤そのものは流す電流により変化するが，彼等は

新しいパラメータをみつけた.関26'こ示すような

角度，即ち原点と円孤の中心及び円孤の中心と

dXs/dRs = 0 を結ぶ線分の角度を Fπ/2 とす

ると，電流値 iとよらず，経穴，非経穴で顕著な差

を示すと言う乙とである. I司271乙戸の値の分布を

示すが.明らかに経穴部分の戸の方が大きいとと

が解った.乙の分布は l 年山を通じた各季節，い

ろんな被験者について測定した結果，経穴部位で

は β=0.82. 非経穴~~IH\l:で、戸 =0.72で F 分布棄却

検定の結果 196の危険率で仔意差が認められたそ

うである.唯少々残念な乙とには先程述べた量 α

が α = (J でなければ完全な円孤にはならないの

ではあるが，非経穴部位では α =0.69885. (J = 

ド J

の定義

A
, 

k
v
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ω
 

ノ
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実験的に得られた Z の軌跡と図26

彼等は乙れが特異点の特徴であるとし，主iζ汗腺

部による活動的な屯位によるものとしている.凶

23も図24も共にその軌跡は円孤状になっている.

これは固で1の活とほぼ一致するので，そ乙で儲い

たような等価凪路が近似(I{J I乙成立する乙とを示し

ている.

乙れに対して同志社大 L学部のグループによる

研究は文献4)である.彼等は多少異なった結論を

得ている.ここでは特異点ではなく，題名にある

ように経穴そのものを研究の対象としている.測

定装置は ll-3. 院16 ，乙紹介したものを用いてい

る.測定は心包経の内関，間{吏，部門及びその近

傍を行なった.電極は径 5 mmの白金を用い図25の

ようにセットした. 4 端子法を少し変形したもの

で 3 電極法と呼ばれている(らしし、) .彼等の得

特異点部位での Z の軌跡図24

測定の為の電極のセット図25
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図27 測定された F の分布

0.7000 と a-ß の関係が得られたが.経穴部位で

は α =0.82369 ， ﾟ =0.64931 と α >ß となり Z

は正確な円孤は拙iかない(似しこの値は分布より

求めたものでなく，特定の部fιについて精密測定

した結果である. ).従って月は厳it誌には定義でき

ない訳である.然しながら近似的にせよ，乙のよ

うな明確な形で経穴部位の特徴を実験的に促示し

た乙との意味は大きいだろう.更に乙の差はRp

ではなく Cp によると乙ろが大きいとしており，

皮電点の主張するところと一致しているのは興味

深い.唯著者が少し残念に思うのは ， ?HlJ定に用い

た電極が径 5mm とかなり大きく，経穴部と非経穴

部とをコミにして測定しているのではなし、かと思

われる点で、ある.又これが発表されたのは， 1980 

年 2 月 221=-1であるが，同グループによるフォロー

のないことも寂しいと乙ろではある.

VI いいわけとまとめのようなことがら

少々冗長となったキライはあるが，インピーダ

ンスなる言葉の意味と，生体への適Jl1.その測定

法について述べ，通常錨灸rliliの持さんとは縁の遠

い電子通信学会なる分肝で，如何なる仕事がなさ

れているかを報告した.それは大部分，生体情報

をインピーダンスでとらえようとするものであっ

た.我々の興味を抱く皮府上の特)-1己点に関する研

作

究は残念ながら 2 件と少なかった.然しながら，

その内容は興味深いものがある.一つは皮膚の特

異点(低インピーダンス部分)と汗腺の分布との

関連を示すもの，他はインピーダンスの軌跡の中

心を表わすパラメータ ， ß が経穴，非経穴の部位

によって異なる乙とを示したものである.両者と

もその後のフォローが少ない為，研究のその後を

知る乙とはできないが，今後乙の分野を研究しよ

うとする者にとっては大きな指針となる乙とだろ

っ.

前述した知く，乙乙での紹介はほんの一部分に

しかすぎない.他の部門で‘の発表については，文

献中の文献をあたって国きたい.

以上とりとめのなし、小文ではあったが，読者へ

のほんの少しのヒントにでもなれば，著者の望外

の喜びである.なお各種の|文l等を無断で引m させ

て頂いたが，これらは既発表のものであり，EI.っ

その出典を述べさせて頂いているので，各著者の

方には寛容の院お闘し、したいといJI時に，その乙と

に対して深謝するものである.
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