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各種条件下におけるエアロゾル粒子の沈着率の変化
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各種条件下におけるエアロゾル粒子の

沈着率の変化
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喉頭ネブライザー療法におけるエアロゾル粒子の気道内への沈着様式についての解析はこれ

まであまりなされていない｡本実験では経口ＲI吸入実験を行い,喉頭超音波ネブライザー療法

における気道，消化管内へのエアロゾル沈着率を解析するとともに，粒子に送気，振動などを

加え，これらの条件が沈着率にどのような影響を与えるか検討を加えた。超音波ネブライザー

単独で吸入した場合，咽喉頭部への沈着率は約４％と小さく，大部分のエアロゾルは肺に沈着

した。毎分３Ｌの送気付加トライアルでは咽喉頭部への沈着率はネブライザー単独とほぼ同じ

であった。振動付加トライアルのみ全ての被験者に共通して咽喉頭部への沈着率が増加した。

RI標識製剤をテクネシウムＨＳＡに代えた場合も，咽喉頭部への沈着率は送気付加の場合と同

様であった。

ｌま，喉頭を目的部位として超音波ネブライザー

を用いた場合に，エアロゾル粒子の気道消化管

分布を解析し，吸入に際しての各種条件がその

分布に与える影響を検討した。そのため９９ｍ－

Ｔｃを用いた経口ＲI吸入試験を行い，送気付

加,振動付加，ＲI標識製剤の変更などの条件下

での気道および消化管への沈着率を比較，検討

した。

対象及び実験方法

はじめに

エアロゾル療法は局所へ速やかに高濃度の薬

剤を投与することが可能であり，全身への副作

用が少なく患者の苦痛も少ないことより，乳幼

児にも安心して使用できるなどの特徴を持って

いる。喉頭ネブライザー療法も抗生物質，ステ

ロイドなどの薬剤を喉頭へ到達させることを目

的として日常診療で用いられているが，ネブラ

イザーが適切に用いられていない場合には期待

した効果が得られない可能性がある。

現在まで，エアロゾル療法における気道及び

消化管への沈着率に対する検討はいくつかなさ

れているが1,2)，喉頭ネブライザーに焦点を紋っ

ての解析はほとんどなされていない。今回我々

対象は２６歳から３３歳までの上気道炎症状の

認められない健康成人５名（男性４名，女性１

名）とした。使用したＲＩは９９m-Tc-dieth

ylenetriaminepentaaceticacid（ＤＴＰＡ）生

理食塩水（5ｍ'’2-6-3.4mCi/5ｍ/）で，ネブ

ライザーはオムロン社製超音波ネブライザー

ＮＥＵ１１Ｂを用いた。本機の霧化率は毎分0.7

ｍ/であった。被験者は外鼻孔をノーズピース

で塞ぎ，マスクを介してＲＩエアロゾルを５分

間安静呼吸によって吸入した｡ＲＩによる放射能

汚染を防止するため，呼気は一方向弁のついた
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症例１症例２症ｉ列３症例４症例５

図１各測定部位における放射線量:の総和

ダグラスバックに回収した｡ＲI投与５分後に，

被験者は顔面をよく拭き，日立シンチカメラ

l50DTにて顔面より胸腹部にかけて５分間撮

影した。さらに,データ処理装置(日立HR-250）

を用いて口腔，咽喉頭，肺，胃の各部位におけ

る５分間の放射線量をカウントした。

吸入条・件は超音波ネブライザー単独で吸入し

た対照群と，毎分３Ｌの送気を付加した場合，

100Ｈｚの振動を付加した場合,粒径を変化させ

るため９９ｍ－Ｔｃの標識製剤をhumanserum

albumin（ＨＳＡ）に代えた場合の４種類とし，

それぞれのトライアルについて検討を加えた。

なお，振動付加のトライアルにはエアロゾルバ

イブレーター（日本光電製Neburon-V，ＱＶ－

３０１Ｗ）を用いた。
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口腔咽喉頭肺

図２対.照実験における各部位のＲＩ沈着率

田
円

照トライアルでの各測定部位におけるＲI沈着

率を被験者ごとに示した。被験者ごとに測定部

位におけるカウント数の総和を’00％として，

各測定部位のカウント数との比を求めこれを

R'沈着率とした｡超音波ネブライザー単独吸入

では大部分の被験者において沈着したエアロゾ

ルの約９０％以上が肺に認められた｡咽喉頭部へ

の沈着はあまり多くなく約４％程度を示した。

図３および表には咽喉頭部へのＲI沈着率を

各種の吸入条・件ごとにまとめて示している。毎

分３Ｌの送気付加の場合，被験者による違いは

認められたが，咽喉頭部への沈着率がやや増加

結果

図１は各部位でカウントされた放射線量の総

和をそれぞれの被験者ごとに条件別にまとめた

ものである。５分間の記録時間でのそれぞれの

カウント数は異なっていたが，特定トライアル

のみのＲＩカウント数が低い傾向は認められな

かった。

図２に超音波ネブライザー単独で吸入した対
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表各種条件下における咽喉頭部への沈着率(％）
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対照 8.09 0９９ ２１８ 1．５７ ２６８ 

送気付力Ⅲ ８．５９ ３４４ １４７ 1．２４ 5．４３ 

振動付力［ 1６５５ ２５４ 6９８ ７５９ 5３４ 

２ 

ＨＳＡ１６．５５１３５９１１．９８１１．４３１１．５２ 

対照送気付加振動付加ＨＳＡ

図３各種条件下における咽喉頭部への沈着率

率を比較するため，各種吸入条件ごとで被験者

への総沈着量に違いがあった場合意味のある比

較は難しくなる。本実験では各部位でカウント

された放射線量の総和をそれぞれの吸入条件ご

とに比較したが，特定吸入条件のカウント数の

みがすべての被験者に共通して低いなどの傾向

は認められなかった。したがって，記録された

RIカウント数の違いは吸入条件の違いに由来

するものでなく，被験者個々の違い(呼吸様式，

呼吸機能など)に由来する可能性が推測された。

今回の実験成績より，超音波ネブライザー単

独で喉頭吸入した場合，咽喉頭部への沈着率は

約４％と非常に小さく，大部分のエアロゾル(約

90％）は肺に沈着することが明らかとなった。

一般に安静呼吸時と深呼吸時を比べた場合，深

呼吸時の方が肺への沈着量が増加することが報

告されている3)。また，経鼻吸入で一方向弁を介

してエアロゾルを吸入した場合，被験者の呼吸

が深呼吸となり肺への沈着率が増加する可能性

も報告されている４)。本実験においても肺への

沈着率が高かったが，被験者が一方向弁のつい

たマスクを介してエアロゾルを吸入したことよ

り深呼吸に近い呼吸をしたこともその原因の一

つと推測された。沈着した大部分のエアロゾル

が目的とする咽喉頭部ではなく肺へ沈着したこ

とは，より効率良く咽喉頭部へエアロゾルを沈

着させる方法の検討が重要であることを再認識

させるものであった。また，特に漫然と吸入療

法を続けた場合にあてはまるが，全身への副作

用に対して考慮することも必要と考えられた。

する傾向が認められた。しかし，１００Ｈｚの振動

をエアロゾルに付加した場合，すべての被験者

に共通して沈着率の増加が認められ，対照と比

較して1.2～5.4倍の増加が認められた。ＲI標

識製剤を９９ｍ－Ｔｃ－ＨＳＡに代えたトライアル

では，咽喉頭部への沈着率は送気付加の場合と

同程度で大きな沈着率の増加は認められなかっ

た。

考察

気道疾患にエアロゾル剤を．使用する場合に

は，粒子が目的とする気道壁に沈着することが

最も重要な条件である。これまでにエアロゾル

粒子の沈着と粒径との関係について研究が発表

されて広く引用されているため')，沈着に影響

を及ぼす他の条件に対しての検討は少ない傾向

にある。この研究は塵俟などによる大気汚染に

関連しての気道内に沈着する粒子の状態を調べ

る目的でなされたもので，医用エアロゾルとし

て有効成分粒子を沈着させる目的で行われたも

のではない。いかにして多くの粒子を目的部位

に沈着させるかという別個の研究も必要とされ

ている。また，耳鼻咽喉科領域で用いられてい

るエアロゾル療法のなかでも喉頭ネプライザー

療法に焦点をあて，有効な吸入条件を検討する

報告はほとんど行われていない。

今回我々は経口ＲI吸入を実験手段として用

い，喉頭ネブライザーの各種条件下における気

道。消化管への沈着率の変化を検討した。沈着

－７０（152） 



喉頭ネブライザーのエアロゾル沈着率 耳展３８：楠２

今回の実験ではl呼気中のＲＩ曇測定がなされて

いないため，生･体内における沈着率を求めるこ

とはできたが実際の沈着鑓については不明であ

った。抗生剤のエアロゾル療法の場合，咽喉頭

部に有効濃度の薬剤が到着するか否かが治療上

の問題となり，そのような観点からもどれだけ

の薬剤が実際に咽喉頭部に到達するかについて

は今後の検討を要する。

我々の実験成績では,100Ｈｚの振動をエアロ

ゾル粒子に加えた場合，咽喉頭部へのＲ,沈着

率は全ての被験者に共通して超音波ネブライザ

ー単独吸入に比べ増加することが明らかとなっ

た｡一方,毎分３Ｌの送気をエアロゾル粒子に加

えた場合，咽喉頭部への沈着率はわずかに増加

するのみであり，ＲI標識製剤を９９ｍ－ＴｃＨＳＡ

に代えた場合も結果はほぼ同様であった。した

がって，毎分３Ｌの送気負荷は咽喉頭部への沈

着量を増加させるためには不十分であることが

示唆された。本実験では圧負荷などの他の条件

については検討されていない。また，エアロゾ

ル粒子の気道内沈着に吸入時の呼吸様式なども

強く関・係することが知られており5)，これらを

含めたより広義の吸入条件に対する検討が有効

な喉頭ネブライザー療法を確立するために必要

と考えられた。

に沈着した大部分のエアロゾル粒子が肺などの

下気道に沈着したことから，送気負荷，振動負

荷などの機;械側の吸入条件の検討も重要である

が，吸入時の呼吸様式などの生体側からの条件

を含めより有効な吸入条件を検討することが必

要と考えら》rした。
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まとめ

喉頭超音波ネブライザー療法において，気道

および消化管へのエアロゾル粒子沈着を解析す

るために経口ＲI吸入検査を行った。超音波ネ

プライザー単独で吸入した場合，咽喉頭部への

沈着率は約4％と小さく，大部分のエアロゾル

は肺に沈着した。毎分３Ｌの送気付加では咽喉

頭部への沈着率はネブライザー単独とほぼ同じ

かわずかに増加するのみであった。振動付加の

トライアルのみ全ての被験者において咽喉頭部

への沈着率が増加した｡ＲI標識製剤をテクネシ

ウムＨＳＡに代えた場合も，咽喉頭部への沈着

率は送気付加の場合と同様であった。

超音波ネブライザー単独吸入の場合，生体内

Summary 
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DistributionofRIaerosolparticlegeneratedby 

anultrasonicnebulizer（ＯＭＲＯＮ,ＮＥＵ１１Ｂ）in 

therespiratoryanddigestivetrａｃｔｓｉｓｓｔｕｄｉｅｄ 
Ｔｈｅａｅｒｏｓｏｌｏｆ９９ｍ－Ｔc-diethvlenetriamine 

pentaacetiｃａｃｉｄ（ＤTPA）wasmhaledthrough 
themouthduringquietrespirationinfivehealthy 
Volunteers，EachvoIunteerinhaledtheaerosol 

underseveralconditions,ａｓｆｏｌｌｏｗｓ；１）aerosol 

generatedbytheultrasonicnebulizerasacon・

troL2）aerosolwithcompressedairflow（3Ｌ／ 

ｍin)，３）aerosolwithvibration（100Ｈｚ)，４） 
aerosolof99m-Tc-humanserumalｂｕｍｉｎｉｎ 

ｏｒｄｅｒＬｏｃｈａｎｇｅｔｈＣｓｉｚｅｏｆｐarticlesThedepo、

sitionratestothemouth，pharyngolaryngeal 
region,lungｓａｎｄｓｔｏｍａｃｈｗｅｒｅｃｏｍｐａｒｅｄａｍｏｎｇ 

Undel-thecontrolstudy，ｍｏｒｅｔｈａｎ９()％of 

totaldepositedaerosolinthebodywascounted 

inthebilatera]lungsandabout4％wascounted 

inthepharyngolaryngealregionOnlyinthe 
trialusingtheaeroso]ｗｉｔｈvibration,ｔｈｅdeposit‐ 

edrateLothepharyngolaryngealregionin、
creasedto1.2ｔ０５．４ｔｉｍeslargerthantherateof 

controlstudy、Undertheotherlrials,thedeposi‐
tionpatternofRIaerosolwasalmosｔｓｉｍｉｌａｒｔｏ 

ｔｈａｔｏｆｔｈｅｃｏｎｔｒ()ｌstudy・

Theseresultssuggestedthatthedeposition 

ratetothepharyngolaryngealregionwas 
extremelylowundｅｒｔｈｅｕｓｕａｌ］aryngealnebul‐ 

izertherapy・Ｔｏmakethetherapymoreeffec‐

tive，somemanoeuvreincludingvibrationto 

increasethedepositionratetothepharyngolar-
yngealregionshouldbedeveloped 

Keywords：Rlaerosol，distribution，pharyn． 

golaryngealregion,vibration 
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