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あらまし：本稿では，慣性計測装置である Perception Neuron(PN)で計測した情報から作業者の姿勢を判

別するシステムを構築した．作業者は PN を装着し，作業を行うことで作業姿勢の危険度を計測すること

ができる．姿勢評価方法は OWAS 法を用い作業姿勢を判別した．実験では被験者にベッドから車椅子への

移乗介助を学習前と学習後に行ってもらい，作業姿勢についての学習が可能であることを確認し，リアル

タイムフィードバック情報の提示について検討した. 
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1. はじめに 

平成 29 年度の業務上疾病は 7,844 件であり，腰痛

による疾病が 63.9％を占め，そのうちの 31.5%を保

健衛生業が占めた（1）．原因の 1 つとして，無理な姿

勢での作業による疲労が挙げられ，作業姿勢の評価・

改善が必要である（2）．そのため，腰痛等の労働災害

を防止し，作業方法の改善を目的とした姿勢分析が

行われてきた．分析方法の 1 つに腰部モーメントを

用いた腰部負荷を評価する手法がある（3）．この手法

を用いると，かかえ上げ型による一人介助が熟練度

や身長差によらず，腰部負担が小さくなることがわ

かった． 

しかし，介助方法は，指導することが難しい技術

の 1 つであり，指導内容は経験に頼っている部分が

大きい．そこで車椅子移乗介助を指導するのに必要

となる指導内容の抽出をするために動作分析を行い，

看護師の腰痛を予防する具体的な方法を抽出した（4）． 

本研究では，作業者の体の各部位の三次元座標を

使用し，作業姿勢評価法として職場の作業姿勢によ

る健康障害の検討に広く利用されているOWAS法（5）

を用いた作業姿勢分類システムを開発する．本シス

テムを用いることで計測結果から自動的に作業姿勢

の分類が可能である．また，学習前後の作業姿勢を

比較し，学習効果について検証する．以下，提案シ

ステムの詳細を示し，検証実験結果を示す． 

 

2. システム構成 

本システムでは，姿勢データ読み込み部で作業者

の各部位の三次元情報を読み込み，姿勢分類部で

OWAS 法により作業姿勢の分類を行う．その分類に

基づき，姿勢評価部で作業負荷を評価する．図 1 に

システム構成図を示し，以下に各部の詳細を述べる． 

 

2.1 姿勢データ読み込み部 

本稿では，作業者のモーションデータを慣性計測

装置である Perception Neuron（以下，PN と略記）で

計測する．PN はジャイロスコープ，加速度計，磁力

計から構成される．本稿では全身に 17 箇所のセンサ

ーを取り付け，モーションデータを取得した．モー

ションデータは，位置座標と回転角度から構成され，

データの取得速度は 60fps である．PN，3DCG ソフ

トなどを用いて作業者の動作を計測したモーション

データから姿勢分類に必要な情報を取得する．全身

の 17 箇所の三次元座標から姿勢分類に必要な位置

情報と関節角度情報を算出する．図 2 に算出した情

報の部位を示す．算出された値を姿勢分類部へ送る． 

 

図 1 システム構成図 

 

図 2 算出した位置・関節角度情報の部位 
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2.2 姿勢分類部 

姿勢データ読み込み部から受け取ったデータを基

に，OWAS法を用いて姿勢分類を行う．OWAS法は，

背部・上肢・下肢・荷重の 4 項目から作業姿勢を分

類・評価する方法である．分類・評価は，不快感の

主観的評価・姿勢による影響・実用可能性を考慮し

て決定された．算出された位置情報・関節角度情報

に基づき，腕と肩の位置関係や背部と下肢の曲がり

具合を判断し，入力された姿勢を分類する．モーシ

ョンデータを分類した結果を姿勢評価部へ送る． 

2.3 姿勢評価部 

姿勢分類部の結果と持っている物の重さや力の大

きさから OWAS 法より姿勢を評価する．OWAS 法で

は，姿勢の負担度と改善要求度を 4 段階で判定する．

以下に姿勢の負担度と改善要求度を示す． 

1：改善は不要である． 

2：近いうちに改善すべきである． 

3：できるだけ早期に改善すべきである． 

4：ただちに改善すべきである． 

 

3. 検証実験 

OWAS 法を用いて構築した作業姿勢評価システム

によって評価を行い，妥当性を確認する．OWAS 法

によって分類される作業姿勢のうち 26 パターンの

モーションデータを取得し，本システムと目視での

姿勢分類を比較した．ただし，下肢の分類の歩くに

ついては静止画で姿勢分類を行うと他の姿勢に分類

されてしまうため除外した．また，移乗介助の経験

のない 5 名の被験者にベッドから車椅子への移乗介

助を行ってもらい，作業姿勢を分類・評価した．そ

の後，学習をさせ，再び移乗介助を行ってもらい，

同様に作業姿勢を判別・評価した．学習内容として

文献[4]で抽出された腰痛を予防する具体的な方法

のうち，移乗介助を行ったことがない被験者でも理

解できる簡単な方法を抜き出し，学習させた． 

本システムでは姿勢分析結果が作業姿勢の負担評

価の精度に大きな影響を及ぼすため，まず姿勢分類

部の精度を検証した．26 パターン全ての姿勢でモー

ションデータを 1 フレーム取得し，本システムで姿

勢を分類した．本システムと目視での姿勢を分類し

た結果の差はみられず，一致率は 100%となり，高い

精度で姿勢分類がされていることが確認できた． 

次に学習前と学習後に行った移乗介助のモーショ

ンデータを本システムを用いて分析した．分析に使

用するモーションデータは 6fps で取得した．分析の

結果，被験者 5 人中 3 人は改善の傾向がみられ，2

人はみられなかった．改善の傾向がみられた 3 人の

うち 1 人を例として図 3 に姿勢の負担度と改善要求

度の推移を示す．改善要求度が 1 は 18.4%から 2.7%，

2 は 23.7％%から 97.3%，3 は 52.6%から 0%，4 は

5.3%から 0%に改善された．実験後に 3 つの問いと

自由記述欄から構成されるアンケートを行った．改

善がみられた 3 人は自由記述欄に「背中を曲げない 

図 3 姿勢の負担度と改善要求度の推移 

 

ことを意識すると腰への負担は軽くなったように感 

じた．」，「学習前は持ち上がらなかったが，学習後は

あまり負担なしに持ち上げることができた．」，「持ち

上げるまでは楽だったように思う．」と学習効果につ

いて肯定的な記述がみられた．一方，改善がみられ

なかった 2 人のアンケートの自由記述欄には「資料

を読んでもイマイチ理解しにくかった．」や「学んだ

ことが 1 回で完璧にできていなかったと感じた．」と

記述されていた．この 2 人の体重と身長のうち 1 人

は被介助者より体重は軽く身長はほぼ同じ，1 人は

被介助者より体重が重く身長が 10cm 低かった．改

善の傾向がみられた 3 人のうちに，ほぼ同様の条件

の被験者が存在することから学習効果が確認できな

かった理由として身長や体重の関係は確認できず，

うまく学習が行えていなかったことが OWAS 法に

よる評価でわかった． 

 

4. おわりに 

OWAS 法による姿勢自動分類と負荷評価が可能な

作業姿勢分析システムを構築した．十分な分析精度

で作業姿勢を評価できることが確認できた．さらに

ベッドから車椅子への移乗介助を対象作業とし，学

習効果を確認した．アンケートの自由記述欄により

資料がわかりづらいということが確認されたので，

今後はよりわかりやすい学習方法を検討し，AR や

音声提示を用いた姿勢改善案の自動提示手法とその

学習効果について検討したい． 
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