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要旨： 

目的：災害地に設営される「仮設風呂」の限られた水を衛生的に活用するために、クロルヘキシジングルコン酸

塩（CHG）スクラブ製剤の浴槽水への適用可能性を、温湯、塩素含有温湯、CHG スクラブ剤含有温湯に細菌と有

機物を添加し、各温湯中の菌数変化で調べた。また、入浴模擬実験を実施した。 

方法：ガラス試験管に分注した 0.04％CHG スクラブ（0.04％CHG）と 1ppm 次亜塩素酸ナトリウム 40℃に保温

し、供試菌液（Staphylococcus aureus ATCC6538、Escherichia coli JCM5803、Enterococcus faecalis JCM5803）と

ウシアルブミン（有機物を混入しない場合は精製水）を添加。添加直後と 2 時間経過後のコロニーを計数した。

入浴模擬実験は、4 名の被験者の手首から先を保温した湯（右手は水道水、左手は 0.04％CHG 希釈液）に浸け直

後と 2時間後の菌数を測定した。  

結果：供試菌液約 106CFU/mL を負荷した 0.04％CHG と 1ppm 次亜塩素酸ナトリウムの各温湯中の菌数は、有機

物の混入がない場合すべて検出限界以下（102CFU/mL 未満）だった。有機物存在下では、0.04％CHG は検出限

界以下だったのに対し、次亜塩素酸ナトリウム温湯ではすべて時間で最初の菌数と同程度を示した。入浴実験は、

0.04％CHG 温湯では直後も 2時間後も菌の検出はなかった。 

結論：CHG スクラブ希釈温湯は、有機物の有無に関わらず、供試した細菌を検出限界以下に低減しうる殺菌効果

を示した。 
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はじめに 

 

災害地の避難所等においては、感染症の発生を防ぎ、

人々が少しでも衛生的な生活を送れるよう支援すること

が求められる。その中のひとつに「仮設の風呂」の設営

があるが、限られた水を衛生的に有効活用するために、

クロルヘキシジングルコン酸塩（CHG）スクラブ製剤の

浴槽水への適用可能性を検討する。今回はその基礎検討

として、温湯、および塩素含有温湯のほかに、CHG スク

ラブ剤を含有させた温湯のそれぞれに擬似的に細菌と有

機物を添加し、各温湯中の菌数変化を調べた。 

また、入浴模擬実験を実施した。 
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１．方  法 

 

基礎実験として、供試薬には４％CHG スクラブ剤（「マ

イクロシールドスクラブ液 4％」ジョンソン・エンドジ

ョンソン）、1％次亜塩素酸ナトリウム（次亜塩）（次亜塩

1％液「ヨシダ」吉田製薬）を、供試菌には Staphylococcus 

aureus ATCC6538、Escherichia coli JCM5803、Enterococcus 

faecalis JCM5803 を用いた。有機物汚染にはウシアルブ

ミン（終濃度 0.3％）を使用した。供試薬は、CHG スク

ラブ剤が 0.04％、次亜塩が 1ppm（「ハンディ水質計アク

アブ AQ101」柴田科学にて測定）となるよう精製水でそ

れぞれ希釈調製し、対照として精製水の 3 種類を準備し

た。3 種類の供試薬をガラス試験管に分注して 40℃の恒

温漕中で保温しながら、3種類の菌液（107CFU/mL）0.5

ｍL を各供試薬に、また、3 種類の菌液に 3％ウシアルブ

ミンを付加した有機物付加菌液 0.5ｍL を各供試薬に添

加して作用を開始した。添加直後および 2 時間経過後、

各温湯中の 0.1ｍL を LP 中和液（3％レシチン、10％ポ

リソルベート 80）0.9mL と混和して作用停止後、中和後

液の 0.1mL をトリプトソイ寒天培地（SCD)に塗抹後、

30℃24 時間培養し、発育コロニーを計数した。 

次に、入浴模擬実験は健康な成人男女 4名を被験者に、

40℃の恒温槽の中へビニール袋に 1.5L の温湯を入れ、4

人の被験者の手首から先をその中（40℃に温めた水道水

には右手を、同様に温めた 0.04％CHG スクラブ剤には

左手）で 5 分間、手を握る動作と開く動作（グーパー）

を交互に繰り返した（図１）。直後と 2時間後に、各ビニ

ール袋から 1ｍL を 10 検体採取し、LP 中和液 1mL と混

和、その 0.1mL を SCD 培地に塗抹、30℃72 時間培養し

た。 

 

２．結  果 

 

図 2の如く、0.04％CHG および 1ppm 次亜塩の各温湯

中の菌数は、有機物非存在下ではともに菌添加直後から

検出限界以下（10 2 CFU/mL 未満）となり、それは 2 時

間後も維持されていた。一方、有機物存在下では、CHG

スクラブ温湯では添加直後から 2 時間後まで菌数は検出

限界以下を示したのに対し、次亜塩温湯では添加直後か
図１ 入浴予備実験 5 分間グーパーを繰り返す 

 

図２ 各供試菌による温湯中の菌数 

精製水のみ BSA 添加 
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ら2時間後まで、負荷した菌数と同程度の約10 6 CFU/mL

を示した。対照の温湯では、有機物の存在に関わらず、

菌添加直後から 2 時間まで約 10 6 CFU/mL の菌数を示し

ていた。 

入浴実験は、図 3 の如く直後の菌数は温湯では

3.29Log10CFU、2 時間後では 2.07 Log10CFU だったが、

0.04％CHG温湯では直後も2時間後も測定範囲内では検

出されなかった。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

３．考  察 

 

CHG スクラブ希釈温湯は、有機物の有無に関わらず、

供試した細菌を検出限界以下に低減しうる殺菌効果を示

した。入浴模擬実験の CHG 希釈温湯でも直後から 2 時

間後まで菌の検出は認められなかった。一方で、温泉等

の消毒に繁用される塩素系消毒薬の代表として用いた次

亜塩希釈温湯では、有機物存在下では消毒効果が期待で

きない１）ことが改めて確認された。 

湯の交換が不十分な状況下の仮設風呂等の衛生管理対

策に4％CHG スクラブ剤の適用が期待できる可能性が考

えられたが、実際の使用に際しては粘膜保護などを考慮

する必要がある。 
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図３ 入浴模擬実験各温湯 1ｍL あたりの生菌数 


