
Japanese Society of Pharmaceutical Health Care and Sciences

NII-Electronic Library Service

Japanese 　Sooiety 　of 　Pharmaoeutioal 　Health 　Care 　and 　Soienoes

医療薬学 Vol．34，No ．10（2008） 951

Jpn．　 J．　 Pharm ．　 Heaith　 Care　 Sci．

ノ　
ー
　　ト　34（IO）　951− 955 （2008）

新規院内製剤ネオ ・ブロ ー 氏液の 臨床効果および
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　Burow
’
s　solution ，　a　hospital　preparation，　exhibits 　antibacterial 　activity 　against 　methicillin −resistant 　Staph）

’iococcus　aureus

（MRSA ）and 　other 　microorganisms 　that　are 　 commonly 　observed 　in　 chronic 　supprative 　o 【itis　media ．　However ，　it　takes　 sev −

eraL 　days　to　prepare　Burow
，
s　solution 　by　the　method 　commonly 　employed 　in　Japan　and 　it　is　difficult　to　ensure 　constant

quality．　With　this　in　mind ，　we 　examined 　the 　phannaceutical　and 　pharrnacologica且characteristics 　of 　Burow ’

s　solution 　and 　de−
veloped 　a　new 　prescription　for　it（Neo −Burow

’
s　solution ）having　an 　aluminum 　acetate 　base．　The 　new 　prescription　takes　only

afew 　hours　to　prepare，　is　convenient ，　and 　ensures 　a　solution　of　constant 　quality．

　In　this　study ，　we 　examined 　the　clinical 　effects 　of 　Neo −Burow葱 solution 　in　extemal 　and 　intemal　otitis．　We 　prepared　Neo −

Burow
，
s　solution 　in　the　Departmcnt　of 　Pharmacy 　and 　used 　it　for　l3　patients　in　whom 　commercia ］ly　availab 【e　antibiotics 　had

had　no 　effect ，　 in　the　Department　of 　Otorhino且aryngology 　of 　Hiroshima　University　Hospital．　Nine　of 　the　patients　completely

recovered 　after 　treatment 　with 　Neo −Burow
’
s　solution ，　and 　it　had　some 　effect 　in　l　patient　but　was 　completely 　ineffective　in

the　remaining 　3　patients．　No 　adverse 　reactions 　were 　observed ．

　Our 　results 　indicated　that　Neo −Burow 葱 solution 　was 　effective 　and 　safe 　in　the　treatment 　of 　chronic 　suppurative 　otitis，　even
that　accom 脚 ied　by　MRSA ．　We 　have　received 　a　lot　of　inquiries　about 　Neo −Burow 、　solution 　from　pharmacies　and 　 other

hospiIal　facilities，　most 　of 　them 　 relating 　Io　its　preparation 跏 d　preservation ．　Our 　manuscript 　includes　 a　 summary 　 of　the　in−

quiries　and 　the 　answers 　given　to　them ．

Key　 vords Neo −Burow 爲 olution ，　rapid 　preparation，　clinical 　effect ，　chronic 　suppurative 　otitis，　MRSA

緒 言

　慢性 中 耳炎 の 代表 的 な 起 炎菌 と し て ，黄色 ブ ドウ 球

菌，連鎖球 菌，イ ン フ ル エ ン ザ菌，お よ び緑膿菌 などが

知 られて い る．こ れ ら起炎菌 の うち，黄色ブ ドウ 球菌 の

検 出率 は 約 50 ％ で ，な か で もメ チ シ リ ン 耐性黄色 ブ ド

ウ 球 蘭 （methicillin −resistant 　Staphylococeus　 aureus ：MRSA ）

の 占 め る割合 は 近 年増 加 傾 向に あ る．MRSA に 感染 し

た 中耳 炎で は，感受性 の ある 抗菌薬 を選択 し使用す る の

が
．
般 的 で あ る が 完全 に は 除 菌 で きな い 症 例 が 多く，難

治性中耳炎 と して 分類 さ れ て い る
1・2）．

　ブ ロ
ー

氏液 とは，19世紀後半 に ドイ ッ の 医師Karl　Au −

gust　 Burow に よ り収斂 ・消毒剤 と して 考案 さ れ た pH が

＊
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約 3 の 13％ 酢酸 ア ル ミニ ウ ム 溶液 で ，無色透 明 で 酸臭

を有す る 溶液 で あ る
1・　4 ｝．わが 国 に お い て も，第四 改正 目

本 薬 局 方 （1920 年）に 酢酸 ア ル ミ ニ ウ ム 液 と して 収 載 さ

れ，防腐 や 消毒，収斂剤 と して 使用 さ れ て い た
S．6〕．しか

し，抗生物質の 普及 に よ りそ の 使用頻度 は 減少 し，第八

改 正 日本薬局方（197且年）以 降削除 され る に 至 っ た．

　2000年 に Thorpら は，耳漏 の あ る 慢 性化膿性 中耳炎

患者 か ら単 離 した 種 々 の 細 菌 に 対 し，ブ ロ
ー

氏液 （13％

酢酸 ア ル ミ ニ ウ ム 溶液）が 非常 に 有効 で あ る こ と1・”
，ま

た，慢性化膿性中耳 炎患者 に 点耳薬 と して 使用 し良好 な

治療成績 が 得 ら れ た こ とを報告 し た
9〕．こ れ を契 機 に わ

が 国 で もい くつ か の 医療機 関で 使 用 さ れ る よ う に な り，

手稲渓仁会病院 の 寺II［ら は，ブ ロ ー氏液 が難治性の外耳

お よび中耳 の 化膿性 炎症 に 著効 を示す こ とを報 告 し

た
1‘’．lb ．そ の 後，他 の 医療機関 か ら も慢性化膿性 中 耳炎

治 療 に お け る ブ ロ ー
氏 液 の 有 用 性 が 報 告 さ れ て い

る
12・1コ／．さら に 近年，ブ ロ

ー
氏液が グ ラ ム 陽匯桿 菌 で ジ

フ テ リ ア 菌 を代
．
表菌種 とす る 放線菌 目 の

・
属 で あ る Co −

r．vnebacterium に 感染 した悪性外 耳道 炎 や 耳真菌症 に 有

効 で あ っ た と い う報告 もな され て い る
14・d「／，

　い わ ゆ る 「ブ ロ
ー
氏液」 とは ，酢酸 ア ル ミ ニ ウ ム 溶液

で あ る が，そ の 調製法 や 処ノ∫は国 に よ っ て 異 な っ て い

る．こ れ まで わが国で 汎用 され て きた T一稲渓仁 会マ ニ ュ

ア ル 準拠 の ブ ロ
ー

氏 液 の 調 製法 で は
12・1コ）

，調 製 に 4 − 5
「

日 を要 し， 施設 に よ っ て は 途中 で 失敗 し調 製 で きな か っ

た な ど の 声 が あ っ た．わ れ わ れ は 手稲渓仁会 マ ニ ュ ア ル

準拠 の ブ ロ ー
氏 液 と BP お よ び USP 準拠 の ブ ロ

ー
氏 液

に つ い て ，そ の 組成 ， 調製時間 ， 製剤学的特性 な ど につ

い て 比較検討 し，ブ ロ ー
氏液 をよ り簡便 に，か つ 安定 し

た 製剤 と し て 調製 す る た め に ，無水硫酸 ア ル ミ ニ ウ ム で

は な く，
BP や USP と 同様 ， 硫 酸 ア ル ミ ニ ウ ム 14− 18

水和物 を 使用 す る こ と を提 言 した 1f’ト，しか し，硫 酸 ア ル

ミ ニ ウ ム 水和物 を 用 い た 場 合 で も
， 調 製 に 約 1 凵 妥 し

た ，そ こ で わ れ わ れ は，塩基性 酢酸 ア ル ミ ニ ウ ム を用

い ，さ ら に 短時間 で 再現性良 く調製可能 な 新規処 方 「ネ

オ ・ブ ロ ー
氏液」 を 開発 した ．本処方 に つ い て は 論文 に

も報告 した が Llh
， そ の 後 ， 出発材料 と な る 塩基性酢酸 ア

ル ミ ニ ウ ム の ア ル ミニ ウ ム 含量が，メ
ーカー

問，ロ ッ ト

間 あ る い は 保存期 間等 で 異 な る こ と が 判明 し た ，そ こ

で
， 処方 を よ り

一
般化 ・普遍化す る ため

， 若干 の 修 Thlを

加え，日本医療薬学会会報 に報 告 し た LH）．

　ネオ ・ブ ロ ー
氏液の 抗菌活性に つ い て は，カ ッ プ法を

用 い た in　 vitro 実．験 に お い て ア ル ミニ ウ ム 濃度 を 基 準 に

した場合，旧来 の ブ ロ
ー

氏液 と同等 で あ る こ と を確認 し

て い るが
］7〕，臨床的有効性 ・安全性が 未確認 で あ っ た．

そ こ で．本研究 に お い て は ネオ ・ブ ロ ー
氏液 を広島大学

病院薬剤部 で 調製 し，同院耳 鼻咽喉科 で 市販 の 医薬品で

は 治癒 し な か っ た 申 ・外耳道炎患者 に 適用 し．そ の 臨床

医療薬学 Vol，34，No ．10（2008）

効 果 お よ び 副 作用 の 有無 に つ い て 検討 を 加 え た，さ ら

に，全国 の 医療施設 か ら寄 せ ら れ た 問い 合 わせ に つ い て

項 凵 ご と に ま と め，回答 を加 え た．

方 法

’． 試薬

　塩基性酢酸ア ル ミ ニ ウ ム は ，関東化学株式会社 の 酢酸

ア ル ミ ニ ウ ム n 水和物（塩 基 性 ）（純度 99，6％ 以 上 ）を用 い

た．L（＋ ）
一酒 石酸（特級），酢 酸（特 級 ）は，そ れ ぞ れ 和 光

純薬 に業株式会社，関東化学株式会社 か ら購 入 した．

2． ネ オ ・ブロ ー
氏液 の 調製

　湯元 ら の 方法 に よ り調 製 し た（表 1艸 ．塩 某 性酢酸 ア

ル ミニ ウ ム を，容器 に 記載 され て あ る ア ル ミ ニ ウ ム 〔Al）

含量 の 中間値を 用 い ，最終 の Al 濃度 が 1．7％ に な る よ

う に計 算 し て 秤量 し，L〔＋ ）
一酒 石 酸は 4．5g 秤量 し た．

精 製 水 60mL を 加 え，混 合
・
攪拌 し た．酢 酸（33％ ）25

mL を添加 し，95℃ 以 上 の 湯 浴 中 で 加熱 し，と きど き攪

拌 し な が ら 澄 明 に な る まで 溶解 した．室 温 に 戻 し，精製

水を加 え 100mL に 調製後，ろ 紙 に て ろ 過 し，10mL ず

つ バ イ ア ル 瓶 に 分注 し使用 し た，保存は 冷暗所 と した ．

表 L 　ネオ ・ブ ロ
ー

氏 液の 処 方 と 調 製方 法
IS｝

注） 本 調製方法 に 対 して 寄せ られ た 問い 合 わ せ と

　 それ らに 対す る回 答 に つ い て は 表4を参照

N 工工
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3． 臨床効果

　広 島大学病 院耳鼻咽喉科 にお い て，
．
市販 の 医薬品で は

治癒 し な か っ た 患 者 に 対 し，ネ オ ・ブ ロ ー
氏液投 与 を

行 っ た結果 に つ い て ，主 治医 に調 査 を依頼 した．な お ，

広島大学病院 で は，新たな院内製剤 に つ い て は 受託臨床

研究審査．委員会で 審議を行い ，了承さ れ た もの に つ い て

そ の 調．製 ・使用 を認 め て い る．

4． 問い 合 わ せ と 回答

　広 島大学（産学 共同活動 テ
ー

マ デ
ー

タ ベ ース 「ひ ま わ

り」：シーズ 登録番 弓
’42D ，広 島大学大学院医歯薬 学総

合研究科医療薬剤学研究室 お よび 広 島大 学病 院 薬 剤 部 に

寄せ ら れ た ネ オ ・ブ ロ ー
氏液に 関す る 問い 合 わ せ とそ れ

に対す る 回答を 項 目別 に ま とめ た ．な お，当時の 問い 合

わ せ に 対 して 回答 し た 時点 に 比 べ て ，情報 が 増 え て い

る
， あ る い は 更新 され て い る もの に つ い て は，現時点 で

の 情報 を もと に 修 卍 し記載 した ．

く認 め られ なか っ た （表 2）．徳 島県 鳴 門 山 H病院 で もネ

オ ・ブ ロ
ー

氏液を調製 し，慢性感染性耳疾患 の 患者 に適

応 した と こ ろ，良好 な 治療 成 績 を 得 た こ と を 報告 して い

る（加 勢 ら，第 16同医療薬 学会年会講演 要 旨集，2006，

pp．560）．また，　 Serinら は モ ル モ ッ トを用 い た 実験 に お

い て ，4％ あ る い は 13％ ブ ロ ー
氏 液0．1mL を 【 日 2 回

10r
’
1間 点耳 し た と こ ろ，聴性 脳 幹 反 応 （audiotory 　brain・

stem 　responses ）に は 変化 が 認 め ら れ なか っ た こ と を 報告

して い る
lv ／．

　 以 上 の こ と か ら，ネオ ・ブ ロ ー
氏液 は 聴器毒性等 の 副

作用 も な く，MRSA 感染 な ど難 治性 の 慢 性 中
．
耳炎，外

耳道 炎，真珠腫等 に 有効 で あ る こ とが 示 唆 さ れ た ．

2． ネオ ・ブロ ー氏液に関する問 い 合わ せ と 回答

　 ネ オ ・ブ ロ ー
氏 液 に 関 す る 質問 が 全 国 の 医療 施設

（2008 年 1 月現在 196 施設）か ら寄せ ら れ た．問 い 合 わ せ

の あ っ た 施設数 を表 3 に 地域 別 に 示 す ，問 い 含 わ せ の 項

日 ご と に ま と め た も の を 表 4 に 示 し て い る が ，
．
最 も多

結果お よび考察

1， ネオ ・ブ ロ
ー氏 液 の 臨 床 効 果

　広島大 学病 院耳鼻咽喉科 に お い て，li∫販 の 医薬 品で は

治癒 し な か っ た 男性 7 名，女性 6 名 の 患 者 に 対
．
し て ネ

オ ・ブ ロ
ー

氏 液 を投与 し た ．患者 の 年齢 は 26 − 98 歳 （平

均 70 ．4 ± 5 ．5 歳）で あ り，
主 な疾患 は 慢性 中耳炎 ， 外 耳道

炎，真珠腫等 で ，主訴 は 耳漏 で あ っ た．原因菌 と して ，

C θ t）
，nebacterium ，　 MRSA ，　 Pseudom θ nas 　 aeruginosa が 検

出 され た もの もあ っ た．ネオ ・ブ ロ ー
氏液 を 原液 また は

4 倍希釈液 として，塗布または耳浴 で 使用 した．そ の 結

果，13 例 の うち 9 例 は治 癒 ，1例 は 有効 と認 め られ ，有

効率は 769 ％ と 算出 さ れ た．3 例 に つ い て は 変化が 認め

ら れ な か っ た が ，す べ て の 症 例 に お い て 副 作 用 は ま っ た

表 3．ネ オ ・ブ ロ ー氏 液 に 関 す る 問 い

　　 合わ せ（地域 別施設 数）

．
表 2．ネオ ・ブ ロ ー氏 液 の 臨床 効 果

患 者 年 齢 性 別 玉訴 疾 患 名 使 用 薬剤 使 用 方 法
治療 ［1・1数
　 （回）

治 療期 間

　 〔凵）
効 果 判 定 副 作用

A26M 両 耳 漏 両 外 耳 道 炎 原 液 塗 イ1∫ llμ1／ 口 4 4 治癒 無

B32Mrl 』i耳 漏 石 鼓膜 炎 原 液 塗 布 1 同 ／週 4 28 治 慮 無

C72F 左 耳 漏 左 慢 性 中 耳 炎術後 原 液 塗 布 3 同 ／ 週 18 43 治 癒 無

D66M 左 月：漏 滲 出性 中耳 炎 4 倍 希釈液 耳 浴 2 回 ／ 口 28 14 治 癒 無

E71M 左耳 漏 左慢 性 111耳炎 4 倍希 釈液 耳 浴 lIIII／2 凵 30 6D 治癒 無

F77M 左 耳漏 左 慢性 中耳 炎 4 倍 希 釈液 耳 浴 1回 ／2 「17 14 治 癒 無

G77F 耳漏 両慢性 中耳 炎 4 倍 希釈 液 塗 布 1 回 ／週 4 28 治癒 無

H82F 右耳漏 右中耳真珠 腫 術後 4 倍希釈液 耳浴 1回 ／ II7 7 治癒 無

187M 右耳漏 右慢性 中耳 炎 4 倍 希 釈液 塗 布 1 同／週 12 呂4 治癒 無

」 74F 右耳 漏 右 慢性 中耳 炎 4 倍 希 釈液 耳浴 311r1／ 口 イ・明 小明 イ「効 無

K74F 右 耳 漏
盾慢 性 中耳 炎術後，
　 左 慢 性 中耳 炎

原 液 塗 布 3 回 ／週 21 47 不 変 無

L98F 両耳漏 両慢 性 中 耳炎 術 後 原 液 塗 布 3 ［呵／週 1呂 44 不 変 無

M79M 右耳垢 右外耳 道真珠腫 4 倍 希釈液 耳浴 1同 ／ 日 14 14 不 変 無
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表 4．ネオ ・ブ ロ ー氏 液 に 関す る 問 い 合 わせ と回 答

1．試薬に 関する 問 い
．
合わせ

問 い 合 わせ 内 容 回　　 　 　 　 答

酢 酸 ア ル ミニウ ム の試薬 を探 L ま したが ，　 ．
般 試薬に 従 来 か ら汎 用 され て きた ア稲渓 f

．
へ 病院 処 方の ブ ロー氏液 で も　．般 試薬 であ る 硫酸ア ル ミニ

分頚 され て お り，特級 の 製品 が な く，どん な 不 純 物 〔霞 ウム を使 用 して 調製 され て い ま
．1．．臨 床 使 用 トも有 害反応 は 報 告 され て い ませ ん の で ，特 級

金属 な ど）が ど の 程度混合 され
一
C い る か 不明 で した（い で なく 同 じグ レ ード の 塩 基性酢酸 ア ル ミニウ ム を 用 い て も問題 な い ど思 い ます．実際に 本研

く つ か メ
ー

カ
ー

に 問 い
．
合 わせ よ した が，特 級 と違 い 不 究 で も ，一般 試 桑 で あ る虹 基 性 酢 酸 アルミニウム を 用 い て ネ オ

・
プ ロー氏 液 を 調 製 し使用 し

純物 に 対 す る 基 準 が な い と 言 わ 扎 圭 L た）． た と こ ろ ．優 れ た 治療効 果だ あ り ．．仔訂反 応 は 誘 め ら れ
．
ま せ ん で し た 、

酢 酸，酒 石酸 は薬価記載が あ り購入 に問題はな い の で ネオ ・ブ ロ ー氏液は院 内製剤 で ず、院内製剤 は 「患 者の 病態や ；・一一ズに対応す るた め に ．医

す が ，酢 酸 ア ル ミニウ ム を購 入 した と ころ ，試 薬 な の 師 の 求 め に応 じ，薬 剤 師 が 調 製 した 稟 剤 で あ り，それ ぞ れ の 医 療 機 開 内 で 全 て 消 費 され る も

で 人体への 使 用 は避 け て くた さ い と い わ れ ま した 、責 の 三 と定義 され て い ます ．当該医療 施根 の 睨定に 従 い ，医師お よび 患者 の 合意 の 下 に 使 用 し

任に つい て なん と も い え ない と い うメ
ー．

カ
ーの 同 答 て くだ さい ．

な の で すが ，ど うなの で し ．と うか ？ なお，広島大学病院で は ，患者 に よっては しみ る とい った訴えは ある も の の 〔そ の 場合は 4

倍 希 釈 液 を 使用 〕 、亟 篤 な副 侮用 も な く艮 好 な 治 療 成 績 が 得 られ て い ま す．
ある メ

ー
カ
ー

の 試薬 に ，．ri「溶性 ダイ ブ の 酢酸 ア ル ミ ニ メ
ー一

カ
ー

に 確 忍 L た とこ ろ 「酢酸 ア ル ミ ニ ウム 呵 溶性 ｝ 自体は 水に可 溶だが ，す ぐに 難溶

ウム もあ ります が ，塩基 性 を 用 いた 方が良 いの で し ょ 性 の 塩基性 酢醗 ア ル ミニウ ム に変わ り沈殿 す る．pllを 下げる た め 、硫 酸 を加 え 可溶 性 の もの

うか ？ を 製造 して い る ．構造 と して は A1三（⊂ 馬 COO ）．SO ギ nH ：0 と推 測され る．1 と い う同答 ぐ［，た
の で ，私たちは 酢酸ア ル ミニ ウ ム 〔可溶性〕は 使用 して お りませ ん ．

文献に は 酢酸〔ユユ ％） と記 載され て い ま し たが ，局 方品 局方 晶 の 酢酸を 使用 され て も問題は な い と思 い 套す ．
を 使用 した の で 30 −32％ に な り ます ．大．丈夫 で し ょ う

か ？

処 ．方 内 の 酢 酸〔33％ 炉です が 、通 常 の 酢 酸 を 3倍 希 釈 L．た 酢 酸 の 最 終 濃度 が 8．25匸塩に な る よ うに添 加 す れ ば ．大⊥ 夫 で 寸
’．

もの を
’
用 い て よ ろ し い で しょ うか ？

酒 石 酸 は 「L（＋）体 」 で よ ろ しい です か ？ 酒 右 酸 の D 体 ，L 体 の 溶 解 性 等 に
．
っ い て は 比 較検 討 L．てお りませ ん が ，　 L 体 を使 用 した 結 果 ，

問題な く溶解 しま した ．
　　　　　　　　　　　　　　　　　　ri

酒 石 酸　〔L 〔＋）俸）は ，EP と GR の ど ち らで もよ ろ し い 叮能な限 り優れ た 品質 の 製品 を用 い るべき で あ り，GR 特級を椎蔦 L ます ．
　　　冒
で し よ つ か ？

2 ．溶解性に 関する問 い 合わ せ

問 L．・合 わせ 内 容

当院 で 調製 し た とこ ろ，水分 の み蒸 発 し て Lt い ，溶

解 せ ず ，完
．
全 な 無 色透 明 に は k・りま

．
世 ん で した が k 丈

夫 で し ょ うか ？

ネ オ ・ブ u
一

氏 液 の 使 用 に あ た．って原腋 と 4倍 希釈蔽

で 差が なか った よ うで すが ，溶解す る ぎ りぎ り の 量を

算出す る
べき理由は何 で L よ うか ？

回 答

溶解 し た 時点 で は 無色透明な液に な り ます 〔最後 の ろ過は ごみ な どを除 くた め に 行 い ます1、
間題 点 と して は 以 下 の 点 が 考 え られ ま す，
　　 1 ．攪拌お よび 温 度が 充分 で あ ・）た か ？

　　 2．　 溶解 し
一
⊂い る 間，酢酸お よび 水分の 蒸．発 は 防げて い る か ？ 〔暖角 フ ラ ．ス コに ロート、

　 　 　 ピ
・．

球 を 使 用 す るな ど の 工 夫 が 必 要 で あ る｝

　　 3 ．　 ．．．角 フ ラ．ス コは 湯 浴 の 削 ．ニ レ ）か りっか って い る か ？ （謬浴 の 温 度 保持 と 熬碓防 ［L

　　 　 の た め，湯浴表面を ア ル ミホ イ ル で 覆 い ，水 の 追加 は 少 L．ず っ 行 ：）〕

以 ［／の 点を ク リア L て い る 賜
．
合、秤 量 L た塩括性酢酸 ア ル ミニ／）ム の ア ル ミニゥ ム 含量が 多

い可 能 性 が 考 え られ ま す ．そ r．で．結 晶水 が全 く含 ま れ て い な い と L．て アル ミ．z ウ ム 含 最を

分チ 量換算 L ます．つ まb、嵐 垂性酢酸 ア ル ミ ニ ウム の 構 造式は A1：0 （CH 〜CO ：｝4な σ，で ，分千

量か ら A ［含量 は （26．99x2noti．14）x100 −
17．63％ とな り ます ．ゆ え｛ へ［濃 度が 1．7％ の溶液 を 1〔川

mL 調 製す るた め に は 、　 L．7xLOO ，，17．63−9．64g の 塩基性酢酸 ア ’レ ミ ニ ウ ム を秤量 すれば 良い こ と

にな り 妻す．なお ，最初は 少量 口 00・200mL ｝で 試 され た ほ うが 良い と思い ま す．
わ が 国に お け る従来 の プ コ

ー
氏液 の 臨床使用 経験 に 基 づ き．同 じ ア ル ミ t＝ウ ム 濃度 と な る よ

う調 製法を 決定 L．た た め 、塩 基性酢 酸ア ル ミニウ ム の 量 が 蘇角胃
．
る ぎ りぎり の 呈 とな り ま し

た ．なお，現在 の と．二 る症例数 が少 な い た め，．ネオ ・ブ ロ
ー

氏液 の 濃度 と効果 の 閲係 に つ い

ては ，今後 さらなる データ の 集積が 必要 と考 えて い ます．

3 ．調製液 の 希 釈 と浸透圧 に 関す る問 い 合わせ

問 い合わ
．
せ
．
内容 回　 　 　　 　 答

用 日寺1．原 液
〜4 倍 希 釈と の こ と で

．
广 が ，希 秋時 は 生理

食塩水 タ使用 して もよ ろ しい で L．よ うか ？

蒸留 水 で 希 釈 L て く だ さ い ．原 液は 祉透圧 が 高く なって い ます が 、蒸厨 水 で希 釈
．
广る こ とで

浸透圧 を ドげ る こ とが で き，原液を 使川 L．た際に 「しみ る亅 と訴え の あ ・った患 肴に対
．
L て も

使用可 能 とな ワま
一
广．

希釈 L た 後，溶 液 の 状 態は 変化す る の で し．L うか ？変

化 した場合，どの 状態 な ら使用可能 で し ょ うか ？

希 釈 して も，少な く と も肉 眼 で 観察 され る変化は 起 二 り 主せ ん ．

浸透圧 比 が 高 い の で † が ，問題は な い で し．辷 うか ？ 私た ち が 調製 した ネオ ・ブ ロ
ー

氏 液 も，浸透圧 比 は 約7．9で † ．測寅機 器を変 更し た こ と もあ

り，データを取 り直 したと 二 ろ ，最 近は こ の 程度 の 値で 落ち着 い て い ます．患者 が痛み を感

じ る原 囚 が 高 浸 透 圧 の 可 能性 もあ り素す 、そ の 揚 合 は 、蒸 留 水 で 4倍 希 釈 して 使 用 され る と 良

い 腮 い ま す ．・，。・，，。饌 験謠裸 お よ び 恥 哂 破 献 に お ・・て 諦 釈 し．．て も充頒 抗 齢 剰
　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 1
が 得 られ て お り ます 、なお ，原 液を使用 した腸 合で も痛み を 感 L る こ とな く治 癒 され ている I　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　I
患者 さん もお られまず．

4 ．保 存 に 関す る問 い合才 せ
．

問 い 合わ せ 内 容 同 答

保存は ，ど の 状態 で ，ど の 位 の 期間可能で し．L うか ？

保 管 容 器 は パ イ ア ル 瓶 が 適 当 と の こ とで す が ，数 個 だ

け の 購入がむずか し い ため違 うも の を考えて い ます ．
ガ ラ ス 製 の ス ポ ．イ ド瓶 〔LOOmL 〕 で も特 に 問題 は な い

で LL7 か ？

i原液 を 4℃ ．5カ 月 間保存 した と 二 ろ．沈殿 も生 じず ，invitre の 抗 菌活性 も変化 し て い な い こ

｛とを確認 して い よすが．そ の 他 の 条件 で の デ
ー

タは 勘 りませ ん ．以 前 の 方法に 比
ぺ、調製時

i
間 は 34 時 間 であ り簡 便 な の で ，少 量 を調 製 し．調 製後は な る べ く ？．く使 用 した ほ うが 良い で

　L．．t う．
広 島大 学 病 院 で は，酢 酸 に よ る腐 食を 回 避 す る た め にテ フ U ン パ ッキ ン の ス ク リ ューキ ャ ッ
プ付バ イ ア ル 瓶 を用 い ．汚染防 ILの ため LOmL ず つ 小分 け．L て 診療科に 渡 して い よす．100mL
の ガ ラ ス 製 の ス ポ イ ド瓶 を 使 用 す る場 合 ．蓋 Cス ポ イ ド部 分 を 含 む） の 腐 食 お よび 長 期使 用

に よる物 染が危惧 される ため，で きれ ば小分 け可能なバ イ ア ル 瓶を使用 して く ださい ．

N 工工
一Eleotronio 　Library 　



Japanese Society of Pharmaceutical Health Care and Sciences

NII-Electronic Library Service

Japanese 　Sooiety 　of 　Pharmaoeutioal 　Health 　Care 　and 　Soienoes

医 療薬学 Vol．34，No ．10（2008） 955

か っ た の は 溶解性 に 関す る 質 問 で あ っ た．試薬 中 の ア ル

ミニ ウ ム （AI）含量 が ，メ
ーカー

問，ロ ッ ト間等 で 異 な り，

そ れ が 原 因で 溶解 し に くい 場合が あ る た め ，塩 基 性酢酸

ア ル ミ ニ ウ ム を秤量 す る 場合，ま ず，容器 に 記載 さ れ て

あ る Al 含量 の 中間値 を 用 い て必 要量 を 計算 し，そ れ で

も溶け な い 場合 は 含量 の ヒ限値 （100mL 調 製す る 場合，

9．64g ）を用 い て 調製 す る こ と を 提案 して い る，また ，保

存条件
・
期 間 に 関す る 問 い 合 わ せ も多 く寄せ ら れ た ，

　問 い 合 わ せ の な か に は，30 年来 の 慢性外耳 炎 を 患 っ

て い る患 者（妻 ）の 夫 か ら，ホ ーム ペ ージ で ネ オ ・プ ロ ー

氏 液 の 情報 を 知 り，ネ オ ・ブ ロ ー氏 液 に よ る 治療 を行 っ

て い る 医療機関 を紹 介 して ほ しい とい うもの もあ っ た．

そ の 患者 は，MRSA が 検 出 さ れ，中 耳 炎も併発 し て い

た が ，実際 に ネ オ ・ブ ロ
ー

氏液 に よ る 治療 を受 けた とこ

ろ，治癒 の 方向 に進 ん で い る との こ とで あ っ た．さ ら に

特 殊 な 例 と して ，獣 医 学 関 係 者 か ら牛 の 趾 皮膚炎へ の 適

応 に 関す る 問 い 合 わ せ もあ っ た ．こ の よ うに ネオ ・プ

ロ
ー
氏液 に 関 す る 関 心 は 高 く，市販化 を希望す る声 も多

く聞 か れ た．

　以上 ，本研究で は ，ネオ ・ブ ロ
ー

氏液 の 臨床効果 に つ

い て 検討を行 っ た．そ の 結果，ネオ ・ブ ロ
ー

氏液 は 副作

用 もな く，難治性 の 慢性感染性耳疾患 に 有効 で あ る こ と

が 示 r唆 さ れ た ．今後 さ ら に 症例 を増 や し，濃度，使用方

法，治療期間等 に 関す る 情報 を 収集す る 必要が あ る もの

と思 わ れ る ．また ，主 に 溶解性，保存方法，保存期 間 に

関 す る 問 い 合わせ が 全 国 か ら寄 せ られ て お り， それ に対

す る 回答を整理 した．今後，使用を考え て い る 医療関係

者 に と っ て 有用な情報 と なれ ば 幸 い で あ る ．
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