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べき性質として，細胞膜透過性，血中滞留性，臓器選
択性などが挙げられます．本研究では，PMOのリン
原子上に種々の置換基を導入可能な新規反応を開発し，
リン原子上に種々の置換基を有する新規 PMO誘導体
を合成し，その機能評価を行い，従来の PMO医薬の
性能改善を目指しています．また，現在上市されてい
る PMO核酸医薬は数百万～数億立体異性体の混合物
であり，PS-ASO や本研究の PB-ASO 同様，リン原子
のキラリティ制御は核酸医薬の性能向上に極めて重要
な要素であると言えます．本研究では，新規不斉リン
原子構築法を開発し，リン原子のキラリティが制御さ
れたモノマーの合成及びキラリティ制御 PMOを合成
する手法を開発し，その機能評価を行い，従来の
PMO医薬の性能改善を目指しています【図6】．

【図6】新規 PMO誘導体の合成

5．核酸医薬の革新的分析法

　従来のキラリティ非制御核酸医薬は，数千～数億立
体異性体の混合物であるため，種々の物理化学的性質
に統計学的な分布が生じ，クロマトグラフィーによる
精製の際に“目的の鎖長を有する立体異性体混合物”
と不純物の完全分離が実質的に不可能であるという避
け難い問題があります．一方，キラリティ制御核酸は
単一の立体異性体であるため，物理化学的性質も単一
であり，クロマトグラフィーによる精製の難易度は天
然型核酸と同等です．そこで本研究では，キラリティ
制御 PB-ASO の分離・精製・分析技術，絶対立体配置

の決定法，立体化学純度検定法の確立を目指します．
また，本研究では，安定同位体標識したオキサザホス
ホリジンモノマーを用いるキラリティ制御 PB-ASO の
合成技術と精密質量分析の技術を組み合わせることに
より，数千～数億立体異性体の混合物から PB-ASO と
して理想的な性質を有する立体化学を迅速に特定する
手法の開発を進めています．

6．おわりに

　本研究は，従来の核酸医薬品と比べて，体内での安
定性と有効性の飛躍的向上と副作用の低減が期待され
る新しい構造を有する革新的次世代核酸医薬の開発を
目指しています【図7】．本研究が達成されれば，欧
米との競争が激しい核酸医薬開発において，我が国独
自の核酸医薬開発につながることが大いに期待されま
す．特に，本研究によって，生体内で最も有効に働く
核酸医薬の分子選択とリン原子の絶対立体配置の決定
法が確立されれば，リン原子修飾核酸医薬創製の車の
両輪である構造決定手法と立体選択的合成手法がそろ
うことになり，他の追随を許さない，核酸医薬の分野
における革新的なプラットフォーム技術が確立できま
す．本事業により，革新的次世代核酸医薬が創製され
れば，核酸医薬の毒性の低減，飛躍的な活性の向上に
伴う投薬量の軽減，生産コストの削減，患者の肉体的，
経済的負担の軽減，核酸医薬の安全性や品質管理の飛
躍的改善が期待でき，核酸医薬開発における新しいグ
ローバルスタンダードの確立が期待されます．

［参考文献］
1） 和田猛，バイオサイエンスとインダストリー，81, 442―446 

（2023）.
2） Hara, R. I. et al. J. Org. Chem. 84, 7971―7983 （2019）.
3） Takahashi, Y. et al. J. Org. Chem. 87, 3895―3909 （2022）.
4） Matsuda, H. et al. RSC Adv. 11, 38094―38107 （2011）.
5） Tsurusaki, T. et al. Sci. Rep. 13, 12576 （2023）.

【図7】INGOTプロジェクトの概要
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1．はじめに

　くすりの始まりは，古来より私たちの身近にあった
薬用植物だと考えられています．実際に，私たちは現
在も数多くの天然由来成分そのもの，またはそれを基
に創製された医薬品を利用しています．代表的なもの
では，非ステロイド性抗炎症薬に代表されるアセチル
サリチル酸（セイヨウシロヤナギ由来）や，抗腫瘍薬の
タキソール（イチイ）や抗がん剤ビンクリスチン（ニ

チニチソウ），抗悪性腫瘍剤エリブリン（クロイソカイメ

ン）などがあります．また，がんの疼痛治療に用いる
モルヒネ（アヘン由来）や気管支拡張薬のエフェドリ
ン（マオウ由来）は麻薬やその原料としての顔を持ち，
まさに薬と毒は紙一重であると言えるでしょう．大村
智先生が放線菌が創り出す抗寄生虫薬のイベルメクチ
ンを発見し，2015 年にノーベル医学・生理学賞を受
賞されたことは記憶に新しいと思います．
　これまで数多くの生理活性物質が天然資源から見出
されてきましたが，上記のような医薬品になったもの
はほんの一握りです．しかし，天然資源から未だに見
つかっていない成分も数多く存在しますし，見つかっ
ている化合物についても全ての生理活性が調べられて
いるわけではありません．当研究室では，植物や海洋
生物が創り出す二次代謝産物＊を数百～数千の化合物
から取り出し，その顔ともいえる化学構造を明らかに
し，生物活性を見出す「天然物化学」という学問分野
を中心に研究を行っています．生物活性のターゲット
は熱帯感染症リーシュマニア症を引き起こすリーシュ
マニア原虫（L. major）です．天然資源から熱帯感染症
リーシュマニア症の治療薬の“種”を見出すべく，取
り組んでいる研究についてご紹介します．
＊�成長や生殖といった根本的な生命活動には必須ではないが，生存競争
に影響すると考えられる低分子化合物のこと．

2．リーシュマニア症とは

　リーシュマニア症という感染症をご存じでしょうか．
リーシュマニア症は，吸血性昆虫であるサシチョウバ

エを介して伝播するトリパノソーマ科リーシュマニア
原 虫 に よ る 人 畜 共 通 感 染 症 で す．世 界 保 健 機 関�

（WHO）� が定めた「人類が制圧しなければならない熱
帯病」としている 21 の疾患の中のひとつであり，

「顧 み ら れ な い 病 気�（Neglected� Tropical� Diseases ;� N�

TDs）」と呼ばれて治療薬の開発が遅れています．
NTDs� は，主に熱帯地域において低所得国の貧しいコ
ミュニティに影響を与える一連の感染症を指しており，
リーシュマニア症のほかにシャーガス病，トリパノソ
ーマ症（アフリカ睡眠病），フィラリア症，ハンセン病，
デング熱などが含まれます1）．これらの病気は，予防，
診断，治療が十分に行われていないことが多く，感染
者は健康問題に長期間苦しんでいます．これらの病気
は貧困のサイクルを加速し，教育や就労の機会が制限
されることで経済発展にも悪影響を及ぼし，また個々
の生活の質を大きく低下させる要因ともなっています．
世界保健機関（WHO）をはじめとする国際的な保健組
織は，NTDs の根絶を目指して感染拡大の防止，効果
的な治療法の普及，予防策の実施に努めており，持続
可能な開発目標（SDGs）にも掲げられています．これ
らの病気に対する世界的な認識を高め，必要なリソー
スを確保するための取り組みも強化されていますが，
現実的な解決には未だに至っていません．
　マラリアは日本でもよく知られた熱帯感染症ですが，
リーシュマニア症は日本には現存しない病気であるた
め，知っている人は多くないでしょう．しかし，リー
シュマニア症は，全世界で 1200 万人以上がこの病気
に感染していると推定されていますが，熱帯の多くの
地域では，患者に治療薬が行き届いていないのが現状
です．日本での認知度が低くとも，大きな問題を抱え
ている世界規模の疾患であり，国を超えて解決するべ
き課題です．

3．�リーシュマニア症の感染サイクルと� �
3 つの病態

　リーシュマニア症は人畜共通感染症で，媒介するサ
シチョウバエが哺乳類を吸血する際，ハエの消化器官
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ことは困難になり，発展途上国の遺伝資源を守るため
の名古屋議定書（ABS 指針）の締結によって海外の遺
伝資源を利用するにはこれまで以上に多くの手続きが
必要となりましたが，今後もルールに則ってサンプリ
ングを行う予定です．

6．リーシュマニア症と紫雲膏

　これまで沢山のリーシュマニア原虫に対する活性物
質が報告されていますが，その化学構造にはある類似
性がありました．その類似性をヒントに生薬紫根（シ
コン）に含まれる薬用成分シコニンに着目しました．
このシコニンについて調べたところ，リーシュマニア
原虫に対して非常に有効であることを見出しました．
そこでシコンを主薬とする軟膏剤漢方薬・紫雲膏を用
いて，ペルーの共同研究者とともにパイロット的な臨
床試験を行いました．約 50名の皮膚型リーシュマニ
ア症患者に対し，治療開始後 1ヵ月で明確に修復さ
れた傷痕が約 9割の患者で確認され，治療後の生検
でも原虫は確認されませんでした．通常，自然治癒す
るまでに 6ヵ月～1年ほど必要なところ，紫雲膏の使
用により約 1ヵ月に短縮できることが明らかになり
ました2,3）．また，長崎大学熱帯医学研究所が実施し
たエチオピアにおける紫雲膏を用いた臨床試験におい
ても基礎データの提供による研究協力を行いました．
　紫雲膏は大変優れた医薬品ですが，使用している生
薬が東アジア産であるため，価格が高くなってしまい
ます．私たちは，シーズを見出したのちに紫雲膏のよ
うな効果的で簡便に使用できる軟膏の開発につなげて
いきたいと考えています．

7．くすりの種の見つけ方

　有効成分の探索研究の流れは，まず植物などのサン
プルを粉砕後，メタノールなどの有機溶媒で温浸抽出

化学療法による治療が期待されています．

4．リーシュマニア症の治療薬

　リーシュマニア症の現行治療薬には，五価アンチモ
ン製剤が最も広く使用されていますが，これらは副作
用が強く，また，耐性が報告されている地域もありま
す．アンチモン製剤以外にも，抗真菌薬のアムホテリ
シン Bやミルテホシンなどが使用されており，特に
リポソーム型のアムホテリシン Bは内臓型リーシュ
マニア症の治療に効果的で，副作用も比較的少ないた
め，重症患者に推奨される薬です．ミルテホシンは，
内臓型リーシュマニア症に対して効果が認められてい
ますが，妊婦への投与が禁忌など制限もあります．こ
れらの薬剤は，治療の有効性や副作用のリスク，地域
による耐性の差異，および医療施設に応じて選択され
ます．皮膚型や粘膜皮膚型についても同様の治療薬が
選択されますが，内臓型に比べて致死性が低いため，
患者は治療を放棄する傾向が見られます．しかしなが
ら，社会的スティグマともいえる瘢痕は，患者の
QOLを著しく低下させ，免疫系の乱れによりHIVなど
他の感染症との重複感染も大きな問題となっています．

5．くすりの“種（シーズ）”を見つけるために

　リーシュマニア症は，副作用が少なく手の届く価格
帯である治療薬の開発が急務です．当研究室では特に
皮膚型リーシュマニア症の治療薬のシーズの探索研究
を行っています．発症国の天然資源を中心に探索を進
め，特に森林資源が豊富なミャンマー産の熱帯植物を
研究の中心に行ってきました．これまでに 5回ミャ
ンマーを訪問し，現地政府の許可を得て山岳地帯での
植物採取や，伝統薬店で伝統的な薬用植物を入手して
きました．パンデミック以降，ミャンマーに入国する

【図1】�リーシュマニア原虫（Leishmania. 
major）昆虫寄生体（長さ およそ
10～20µm）

【図2】�ペルーの皮膚型リーシュマニア症患者（Dr. 
Rufo Abelardo Tejada Valencia より提供）

内に存在するリーシュマニア原虫（昆虫寄
生型【図1】）が哺乳類の体内（マクロファ
ージ）に侵入し，細胞内寄生型へと形態を
変化させた後に増殖し感染します．さらに
感染した哺乳類の血液を他のサシチョウバ
エが吸血し，感染が広がっていきます．リ
ーシュマニア症には，皮膚型【図2】，粘
膜皮膚型，内臓型の三つの病態に分類され，
それぞれ異なる種類のリーシュマニア原虫
によって引き起こされます．媒介昆虫や原
虫種の多様さからワクチン開発は困難で，
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になりました4）．つまり，リーシュマニア原虫にのみ
選択的に効果を示すということです．また，新規活性
化合物が植物のどの部分に多く局在しているのかを明
らかにしました．同様に，Dalbergia cultrata から 1
新規化合物を含む 8 種の活性化合物を報告しました5）．
現在，原虫のどこに作用しているのかを明らかにする
ため，マクロファージの膜やトリパノソーマ科に特有
の抗酸化物質に与える影響を検討しています．その他
にも，現在までにマメ科，アオイ科，シソ科，ショウ
ガ科，コショウ科などから活性物質を見出しており，
順次学術論文にて報告する予定です．

9．新たなフィールドを広げて

　2022 年度から琉球大学，宮崎大学，（一社）トロピ
カルテクノプラス，沖縄県工業技術センターと共に沖
縄県のプロジェクトに参画しています．日本列島の中
でも，亜熱帯海洋性気候を有する沖縄県は，植物，海
洋資源共に豊富であり新たなシーズを期待できます．
現在，植物だけでなく海洋生物からも，抗リーシュマ
ニア活性物質の探索に取り組んでおり，非常に有望な
化合物が多く見つかってきています．

10．おわりに

　2020 年，まさにパンデミックの最中に東京理科大
学薬学部に着任し，研究室の立ち上げには苦労しまし
たが，幸いなことに優秀で元気な学生さんに恵まれ，
体制を整えて現在まで引き続きシーズ探索を続けるこ
とができています．今後も WHO の提唱する The� Con-
servation� of� Medicinal� Plants（薬用植物の持続可能な利

用と保全に関する取り組み）を実証し，国際貢献に使命
感を持ちながら，研究室一丸となって研究を行ってい
きたいと思います．

［参考文献］
1） https://www.who.int/health-topics/neglected-tropical-diseases#tab=tab_1

2） PCT/JP2005/13268国際公開番号WO2006/011394 A1

3） 淵野裕之ら，第 52回天然有機化合物討論会（静岡），2010.9.

4） Mori-Yasumoto, K. et al. Bioorganic and Medicinal Chemistry, 20, 5215―
5219 （2012）.

5） Mori-Yasumoto, K., et al. Natural Product Research, 35（23）, 4907―
4915 （2021）.

を繰り返し行い，有機溶媒を除去して抽出エキスを作
製します．抽出エキスを濃度調整し，リーシュマニア
原虫に作用させることで増殖抑制効果があるかを検討
します．増殖抑制活性を示したサンプルについて大量
抽出し（kg スケール），そこから成分分離を行います．
化学成分は，類似構造をもっていても極性やどのよう
な有機溶媒に溶けやすいか，微粉末に引き寄せられる
性質など，物理的な性質が少しずつ異なります．これ
らの違いを利用して分離するのがクロマトグラフィー
です．オープンカラムクロマトグラフィー，中圧分離
装置，HPLC など充塡剤の粒子径や圧力の異なるクロ
マトグラフィーを繰り返し行う事で，数千～数万種の
化合物が含まれるエキスから化合物を単一にします．
単離された化合物は，核磁気共鳴装置（NMR）や質量
分析装置（MS）などの機器分析を駆使して化学構造
を明らかにします．天然物の構造決定は，もちろん文
献調査は行うのですが，予め化学構造がわかっている
わけではないので，全く未知の状態から構造を組み立
てる必要があります．これが，天然物化学研究の難し
いところですが，パズルを解くような楽しさがありま
す．化学構造が決定した単離化合物については，リー
シュマニア原虫に与える影響をより詳細に検討し，半
致死濃度（IC50）を算出します．

8．植物由来抗リーシュマニア活性物質

　これまでビルマコクタン Diospyros burmanica やツ
ルサイカチの一種である Dalbergia cultrata を始め，
様々なミャンマー産森林資源から抗リーシュマニア活
性物質を見出してきました．ミャンマー産サンプルは，
ミャンマー連邦共和国環境保全及び森林省により提供
または許可され収集されたものです．ビルマコクタン
の材（幹の部分）のメタノールエキスは，リーシュマ
ニア原虫昆虫寄生体に対して非常に強い活性を示した
ため，各種クロマトグラフィーにより，活性成分の単
離精製に着手しました．その結果，顕著な抗リーシュ
マニア活性を有する 3 種の新規化合物と 9 種の既知
化合物を見出し，化学構造決定に至りました．得られ
た化合物について，再度リーシュマニア原虫を用いた
抗リーシュマニア活性試験を行ったところ，3 つの新
規化合物は，既存の治療薬よりも非常に強い活性を有
していることが分かりました．さらに細胞に対する選
択性を検証するために宿主細胞モデルとしてマウスマ
クロファージ様細胞 RAW264.7 細胞に対する細胞毒
性を調べた結果，大きな影響を与えないことが明らか
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ことは困難になり，発展途上国の遺伝資源を守るため
の名古屋議定書（ABS 指針）の締結によって海外の遺
伝資源を利用するにはこれまで以上に多くの手続きが
必要となりましたが，今後もルールに則ってサンプリ
ングを行う予定です．

6．リーシュマニア症と紫雲膏

　これまで沢山のリーシュマニア原虫に対する活性物
質が報告されていますが，その化学構造にはある類似
性がありました．その類似性をヒントに生薬紫根（シ
コン）に含まれる薬用成分シコニンに着目しました．
このシコニンについて調べたところ，リーシュマニア
原虫に対して非常に有効であることを見出しました．
そこでシコンを主薬とする軟膏剤漢方薬・紫雲膏を用
いて，ペルーの共同研究者とともにパイロット的な臨
床試験を行いました．約 50名の皮膚型リーシュマニ
ア症患者に対し，治療開始後 1ヵ月で明確に修復さ
れた傷痕が約 9割の患者で確認され，治療後の生検
でも原虫は確認されませんでした．通常，自然治癒す
るまでに 6ヵ月～1年ほど必要なところ，紫雲膏の使
用により約 1ヵ月に短縮できることが明らかになり
ました2,3）．また，長崎大学熱帯医学研究所が実施し
たエチオピアにおける紫雲膏を用いた臨床試験におい
ても基礎データの提供による研究協力を行いました．
　紫雲膏は大変優れた医薬品ですが，使用している生
薬が東アジア産であるため，価格が高くなってしまい
ます．私たちは，シーズを見出したのちに紫雲膏のよ
うな効果的で簡便に使用できる軟膏の開発につなげて
いきたいと考えています．

7．くすりの種の見つけ方

　有効成分の探索研究の流れは，まず植物などのサン
プルを粉砕後，メタノールなどの有機溶媒で温浸抽出

化学療法による治療が期待されています．

4．リーシュマニア症の治療薬

　リーシュマニア症の現行治療薬には，五価アンチモ
ン製剤が最も広く使用されていますが，これらは副作
用が強く，また，耐性が報告されている地域もありま
す．アンチモン製剤以外にも，抗真菌薬のアムホテリ
シン Bやミルテホシンなどが使用されており，特に
リポソーム型のアムホテリシン Bは内臓型リーシュ
マニア症の治療に効果的で，副作用も比較的少ないた
め，重症患者に推奨される薬です．ミルテホシンは，
内臓型リーシュマニア症に対して効果が認められてい
ますが，妊婦への投与が禁忌など制限もあります．こ
れらの薬剤は，治療の有効性や副作用のリスク，地域
による耐性の差異，および医療施設に応じて選択され
ます．皮膚型や粘膜皮膚型についても同様の治療薬が
選択されますが，内臓型に比べて致死性が低いため，
患者は治療を放棄する傾向が見られます．しかしなが
ら，社会的スティグマともいえる瘢痕は，患者の
QOLを著しく低下させ，免疫系の乱れによりHIVなど
他の感染症との重複感染も大きな問題となっています．

5．くすりの“種（シーズ）”を見つけるために

　リーシュマニア症は，副作用が少なく手の届く価格
帯である治療薬の開発が急務です．当研究室では特に
皮膚型リーシュマニア症の治療薬のシーズの探索研究
を行っています．発症国の天然資源を中心に探索を進
め，特に森林資源が豊富なミャンマー産の熱帯植物を
研究の中心に行ってきました．これまでに 5回ミャ
ンマーを訪問し，現地政府の許可を得て山岳地帯での
植物採取や，伝統薬店で伝統的な薬用植物を入手して
きました．パンデミック以降，ミャンマーに入国する

【図1】�リーシュマニア原虫（Leishmania. 
major）昆虫寄生体（長さ およそ
10～20µm）

【図2】�ペルーの皮膚型リーシュマニア症患者（Dr. 
Rufo Abelardo Tejada Valencia より提供）

内に存在するリーシュマニア原虫（昆虫寄
生型【図1】）が哺乳類の体内（マクロファ
ージ）に侵入し，細胞内寄生型へと形態を
変化させた後に増殖し感染します．さらに
感染した哺乳類の血液を他のサシチョウバ
エが吸血し，感染が広がっていきます．リ
ーシュマニア症には，皮膚型【図2】，粘
膜皮膚型，内臓型の三つの病態に分類され，
それぞれ異なる種類のリーシュマニア原虫
によって引き起こされます．媒介昆虫や原
虫種の多様さからワクチン開発は困難で，
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になりました4）．つまり，リーシュマニア原虫にのみ
選択的に効果を示すということです．また，新規活性
化合物が植物のどの部分に多く局在しているのかを明
らかにしました．同様に，Dalbergia cultrata から 1
新規化合物を含む 8 種の活性化合物を報告しました5）．
現在，原虫のどこに作用しているのかを明らかにする
ため，マクロファージの膜やトリパノソーマ科に特有
の抗酸化物質に与える影響を検討しています．その他
にも，現在までにマメ科，アオイ科，シソ科，ショウ
ガ科，コショウ科などから活性物質を見出しており，
順次学術論文にて報告する予定です．

9．新たなフィールドを広げて

　2022 年度から琉球大学，宮崎大学，（一社）トロピ
カルテクノプラス，沖縄県工業技術センターと共に沖
縄県のプロジェクトに参画しています．日本列島の中
でも，亜熱帯海洋性気候を有する沖縄県は，植物，海
洋資源共に豊富であり新たなシーズを期待できます．
現在，植物だけでなく海洋生物からも，抗リーシュマ
ニア活性物質の探索に取り組んでおり，非常に有望な
化合物が多く見つかってきています．

10．おわりに

　2020 年，まさにパンデミックの最中に東京理科大
学薬学部に着任し，研究室の立ち上げには苦労しまし
たが，幸いなことに優秀で元気な学生さんに恵まれ，
体制を整えて現在まで引き続きシーズ探索を続けるこ
とができています．今後も WHO の提唱する The� Con-
servation� of� Medicinal� Plants（薬用植物の持続可能な利

用と保全に関する取り組み）を実証し，国際貢献に使命
感を持ちながら，研究室一丸となって研究を行ってい
きたいと思います．
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を繰り返し行い，有機溶媒を除去して抽出エキスを作
製します．抽出エキスを濃度調整し，リーシュマニア
原虫に作用させることで増殖抑制効果があるかを検討
します．増殖抑制活性を示したサンプルについて大量
抽出し（kg スケール），そこから成分分離を行います．
化学成分は，類似構造をもっていても極性やどのよう
な有機溶媒に溶けやすいか，微粉末に引き寄せられる
性質など，物理的な性質が少しずつ異なります．これ
らの違いを利用して分離するのがクロマトグラフィー
です．オープンカラムクロマトグラフィー，中圧分離
装置，HPLC など充塡剤の粒子径や圧力の異なるクロ
マトグラフィーを繰り返し行う事で，数千～数万種の
化合物が含まれるエキスから化合物を単一にします．
単離された化合物は，核磁気共鳴装置（NMR）や質量
分析装置（MS）などの機器分析を駆使して化学構造
を明らかにします．天然物の構造決定は，もちろん文
献調査は行うのですが，予め化学構造がわかっている
わけではないので，全く未知の状態から構造を組み立
てる必要があります．これが，天然物化学研究の難し
いところですが，パズルを解くような楽しさがありま
す．化学構造が決定した単離化合物については，リー
シュマニア原虫に与える影響をより詳細に検討し，半
致死濃度（IC50）を算出します．

8．植物由来抗リーシュマニア活性物質

　これまでビルマコクタン Diospyros burmanica やツ
ルサイカチの一種である Dalbergia cultrata を始め，
様々なミャンマー産森林資源から抗リーシュマニア活
性物質を見出してきました．ミャンマー産サンプルは，
ミャンマー連邦共和国環境保全及び森林省により提供
または許可され収集されたものです．ビルマコクタン
の材（幹の部分）のメタノールエキスは，リーシュマ
ニア原虫昆虫寄生体に対して非常に強い活性を示した
ため，各種クロマトグラフィーにより，活性成分の単
離精製に着手しました．その結果，顕著な抗リーシュ
マニア活性を有する 3 種の新規化合物と 9 種の既知
化合物を見出し，化学構造決定に至りました．得られ
た化合物について，再度リーシュマニア原虫を用いた
抗リーシュマニア活性試験を行ったところ，3 つの新
規化合物は，既存の治療薬よりも非常に強い活性を有
していることが分かりました．さらに細胞に対する選
択性を検証するために宿主細胞モデルとしてマウスマ
クロファージ様細胞 RAW264.7 細胞に対する細胞毒
性を調べた結果，大きな影響を与えないことが明らか


