
[背景]
抗てんかん薬は興奮性あるいは抑制性神経系のいずれか, あるいは両方に働きかけて, 崩れたバランスを整える作用が
ある. また, その投与計画は各薬物の特徴や実際の臨床報告を参考に薬物を選択する必要がある. しかし, 飼育下野生動
物に対するてんかん治療薬について詳細な報告は少ないため, 薬剤選択はより慎重におこなうことが求められる．
今回, 甲府市遊亀公園附属動物園で飼育されている特発性てんかんのワオキツネザル（Lemur catta）1 頭において，
種の血液性状を考慮した薬剤の選択により発作コントロールが可能となったため, その詳細について報告する．
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【考察】
飼育下野生動物における各種薬剤の適正投与量や有効血中濃度に関する情報はほとんど無いため,使用時は犬や猫の治療例を外挿

することも多い. しかし,本症例はワオキツネザルという犬や猫と異なる血液性状を持つ種であったことから,犬の治療例の外挿で
は治療が奏功しなかった. 従って,飼育下野生動物における薬剤選択や投与量,血中濃度測定については, 動物種毎の血液性状の差異
と薬物の特性を考慮する必要があることが示唆された. とりわけ，ワオキツネザルに関しては犬と比較して赤血球数とアルブミン
値が高値であるため，薬剤の選択時には血漿タンパク結合率や血球移行などに注意し，特に慎重に検討する必要がある. 
本症例は, 上記を考慮した上で, 抗てんかん薬を ZNS から LEV に変更したことで発作コントロールが可能となった, 貴重な症例

であると考えられた.

【今後の展望】
本症例は, 投薬変更以降1年以上発作フリーの状態が続いている. 今後も, 定期的な健康診断などを行いながら, 慎重に経過を観察

していきたい. また, 今後は抗てんかん薬のみならず，他の薬剤についても検討したいと考えている．

ワオキツネザル (Lemur catta), 雌, 2013年4月19日生（発症時年齢：7歳11ヶ月）

エピレス錠20mg, 共立製薬株式会社, 日本＜※ ゾニサミド治療の推移＞
2022/6/1 2022/6/15 2023/4/25 2023/8/30

投与量 2.8 mg/kg, BID 5 mg/kg, BID 8.5 mg/kg, BID 10 mg/kg, BID

血中濃度
※犬の有効血中濃度：
10〜40μg/mL

6.7 μg/mL 12.8 μg/mL 14.9 μg/mL 22.3 μg/mL

発作コントロール × × × ×

第1病日(2021/3/16） 第328病日(2022/2/7)

てんかん発作
フェノバルビタール (PB) 経口投与

(1mg/kg, BID) 開始
血中濃度：17.4 μg/mL
※犬の目標濃度を満たす

→ 発作頻度上昇につき増量
（2mg/kg,BID）血中濃度:27.8μg/mL

発作頻度上昇

肝酵素上昇
→ フェノバルビタールの

副作用の可能性

第442病日(2022/6/1)

投薬変更
ゾニサミド(ZNS)経口投与
開始 ※PBは漸減し休薬

※投与量の推移は下図参照
※肝酵素は概ね正常値に復した

第769病日(2023/4/24)

発作頻度上昇
群発発作

CT, MRI, CSF 検査実施

診断名： 特発性てんかん

フェノバール錠30mg, 第一三共株式会社,
日本

投与量の増量を行うも発作コントロール不良

→ 薬物治療の再検討を実施

・検討事項：ZNS血中濃度測定時の使用検体について

本症例は犬と比較して赤血球数 (899±66.6×104/μL), 

血中アルブミン値 (6< g/dL) が高値※

通常血清を用いた測定では「非結合形濃度」の評価が
不十分であると仮定

3 種類（1. 血清 2. 全血 3. 除タンパク血清）
の検体を用いて血中濃度を測定       

＜2024/4/17 測定結果＞
1.血清：11.6 µg/mL
2.全血：16.9 µg/mL
3.非結合形：3.0 µg/mL

ワオキツネザル （参考）犬

赤血球数(104/μL） 571~933 550~850

アルブミン値(g/dL) 3.2~7.0 2.6~4.0

赤血球内移行率とタンパク結合率※が ZNS よりも低い

レベチラセタム（LEV）(18 mg/kg, TID)

を ZNS と併用して投与開始 ※ZNSは 3ヶ月かけて漸減し休薬
レベチラセタムDS50％「トーワ」,
株式会社三和化学研究所,日本

※レベチラセタムは苦味があるため,
ドライシロップを選択。
さらに、小児用の服薬用ゼリーも
併用し投薬可能となった

※ZNSの血球移行について※

○赤血球への移行：顕著で可逆的
○機序：スルホンアミド誘導体（アセタゾラミドなど）と同様に, 炭酸
脱水酵素に高い親和性を有するためであると考えられる. 

ヒトとワオキツネザルの赤血球に含まれる炭酸脱水素酵素が同等と仮定
→ 赤血球に移行する ZNS が多くなってしまう.

〇その他の組織への移行性
--（略）--大部分の組織中濃度は, 血漿中濃度の 1/2 〜 2 倍であり, 
赤血球, 腎臓, 包皮腺では 2.1 〜 2.8 倍高かった.

トレリーフ OD 錠 25 mg/OD 錠 50 mg ,住友ファーマ株式会社, 2023 年 10 月改訂
(file:///C:/Users/seibutsuyakuzai/Downloads/%E3%83%88%E3%83%AC%E3%83%AA%E3%83%BC%E3%83%95%EF%BC%AF%EF%BC%A4%E9%8
C%A0%EF%BC%92%EF%BC%95%EF%BD%8D%EF%BD%87_1_1%20(1).pdf)

第931病日(2023/10/3)

ZNSと併用で約6ヶ月, LEV単剤で約6ヶ月

発作フリー状態が継続

※その間、定期的な採血を始めとする健康診断を実施し、

大きな異常は認められていない

※血漿タンパク結合率
ZNS: 48.6% LEV: 10% 未満

※ ワオキツネザルの血液性状（一部抜粋）

( Species360, 2024 ) ( 富士フイルムVETシステムズ, 2024 )

お薬じょうず服用ゼリー, 
和光堂, 日本,

〇測定値
・血球中：16.9−11.6 ＝5.3 µg/mL

・アルブミン結合：11.6−3.0＝8.6 µg/mL

・アルブミン結合: 8.6 µg/mL
・非結合形：3.0 µg/mL
・血球中: 5.3 µg/mL常時薬理作用を発現するのは

「非結合形」のみ！ ZNS の薬理作用は
ほぼ０に等しいことが判明

［症例］

・トレリーフ OD 錠 25 mg/OD 錠 50 mg ,住友ファーマ株式会社, 2023 年 10 月改訂
(file:///C:/Users/seibutsuyakuzai/Downloads/%E3%83%88%E3%83%AC%E3%83%AA%E3%83%BC%E3%83%95%EF%BC%AF%EF%BC%A4%E9%8C%A0%EF%BC%92%EF%BC%95%EF%BD%8D%EF%BD%87_1_1%20(1).pdf)
・レベチラセタムDS50%「トーワ」,東和薬品, 2024年4月改訂 https://med.towayakuhin.co.jp/medical/product/fileloader.php?id=73120&t=0&f=%E6%B7%BB%E6%96%87_%E3%83%AC%E3%83%99%E3%

83%81%E3%83%A9%E3%82%BB%E3%82%BF%E3%83%A0DS50%EF%BC%85_202409_3%E7%89%88_TX-5.pdf
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