
64 CHEMO7HERAPY MAR.1963

ペ ン タ マ イ シ ン 膣 錠 の 使 用 経 験

部長 肥 田 木 孜

古賀三太郎 ・羽田野邦和 ・田北宗明

大分県立病院産婦人科

(昭和37年12月8日 受付)

1緒 言

婦人科外来患者の 中,帯 下感、 外 陰部療痒感を訴 える

者は多少の季節的変動 はあるに して も,常 に相当 な割合

を示 し,抗 生物質の発達 に伴 う膣坐薬の改善に依 り次々

と新治療薬が発表 され、 性 器の炎症や ピランに使用 され

るに至つ た今 日でも,特 に トリコモ ナス膣炎は屡 々再 発

を繰返 し,そ の完全 治癒には医師及び患者共 に苦慮す る

所 であ る。

かか る際,梅 沢,大 岡氏等に よつ て発見 され たペ ンタ

マイシ ン(新 放 線菌Streptomyces pentaticusよ りの 精

製抗 生物質)を 試用す る機会 を得 たのでその成 績を報告

す る。

2.実 験 方 法

昭和37年7月 ～9月 の3カ 月間 に帯下感及 び外陰 部

掻 痒感を主訴 として大分県立病院産婦人科 外来を訪れた

患 者の うち,ト リコモナス原 虫陽性 の者17名,カ ンデ

ィダ陽性 の者3名 に就 て治療 を試 みた。患者の年令は20

～48才 に亘 り,そ の中 トリコモナスに就 ては,成 る可

く今迄未治療 の者を選 んだ が,中 には故意に過去幾多 の

他 の薬剤治療が無効か,又 は屡 々再 発を繰返す例 も混入

した。

膣内容は治療 開始前,開 始 後1週 間は毎 日,以 後週1

回r治 療終 了後1～2週 間 目及び月経終 了直後等に分け

て,肉 眼的には量 ・色,性 状,特 に泡沫の有無に就てi

又 トリコモナ ス原 虫の有 無,膣 清 浄度(SCRHQDERの

分 類)に 就て鏡検観察 した。

投薬方法は毎 日5,000倍 オスバ ン液で膣洗→清拭→ マ

ー ゾニン液塗布 →清拭 後,ペ ンタマイ シン膣錠1錠 を後

膣弩篠部 に挿入,滅 菌 乾燥綿 タソポ ンを して3～4時 間

後 に之 を抜去 せ しめた。尚 自覚症状の推移に就 ても毎 日

問診 し,膣 及 び子宮 膣部粘膜の炎症症状 の有無及び その

消長 とを併 せて観察 した。

再発 に就 ては少 く共治療終了後10～14日 及 び次 回月

経終 了直後の2回,又 妊娠中 ない し閉経 後の者 に就 ては

同 じく治療終 了後10～14日 及 び1カ 月後に上記 各項 目

に就 て検査 した。

3.実 験 成 績

1ト リコモ ナス膣炎 に対 する効 果

1)治 療は2週 間連 続投与を原則 としたが,中 に は3

週間0は それ 以上継 続 した者 もある。鏡 検上 トリコモナ

ス原虫(以 後,ト 虫 と略す)が 陰性 とな る迄 の治療 回数

は1回(5例),2回(9例),3回(3例),5回(1例)で

あ るがs1例(No.　 3)の み は治療 期間中遂に 消失 しなか

つた◎又No.4,8,12の3例 は初回治療後 間 もな く再

発 したが,再 治療に依 リ ト虫陰性 となつ た。従 つて初回

治療 後の 再発率 は30%と な るが,再 治療 後 のそれは

15%(N◎.3の 無効例 を入れて)に 過 ぎない。

2)自 覚症及 び膣 の炎症症状,帯 下等 に対 す る他覚的

所見は何れ も よく好 転 したが、それに比 して膣清浄度 は

ト虫消失後 もそれ程 改善 されず,い わゆ る非特異性 膣炎

に似た状態 を持 続す る事が多い。

2膣 カ ンデ ィダ症に対す る効果

1)治 療 は1週 間連続投与を原 則 とした。3例 中2例

は翌 日より鏡 検上カ ンデ ィダ(以 下,カ と略す)を 認め

な くなつたが,No.2は 初回治療 では力消失せず,再 治

療 で3日 目に漸 く陰性 となつ たo又 再 発は3例 共 に認 め

られ なかつた。

2>自 覚症,炎 症症状は ト膣 炎 と同 じく 順調 に 好 転

し,帯 下の性 状 も同様 であるが,膣 清浄度 の改善 に就 て

は矢張 り余 り好結果は得 られ なかつた。 尚,ト 膣炎 及び

膣 力症 治療 中何れ も副作用 は全 く認 め られなか つた。

4.総 括

微生物学(特 に急性伝染病学)の 進歩 に対 して多少遅

れを とつてい るか に見 られ た人 体寄生虫学 の分野に於け

る研究 も近時急速の進歩 を とげ,種 々の寄生 虫症の病理

も漸次解明 されつつ ある。

然 るに1836年DONNEに 依 て発見 され た膣 トリコモ

ナ スに就ては今 日に至 る も尚その感染経路 は全 て解明 さ

れた とは云 えず,従 つて確実な予防及 び治療 法 も確立 さ

れてい ない。為 に必 然的に ト膣炎は屡 々再 発を繰返 し,

その完全治癒 は困難 な事 とされ ている。吾 々も日常 その

根絶 に苦慮 してい るが,今 回ベ ンタマイ シンを試用す る

に当 り,治 療期閻中は禁欲 させ,止 むを得ない時は性 交

の は じめ よ りコソ ドームを使用 させ,又 配偶者には トリ

コマイ シソ,ト リオン等 の内服 をすすめた。 その結果 は

別表の如 くで,比 較的 良好 な成績をあげ る事 が出来 たが
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ト リ コモ ナ ス膣 炎(1)
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別 表(2)膣 カソデ ィダ症
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自覚症は軽快

(再 治i療16日 目 よ り)

その中 には矢 張 り全 くの無効例1例 を含 んでい る。

しか し従来 の トリコマイシ ソK膣 錠 治療 では屡 々再発

を繰返 したNo.6や,更 に フラジール内服及び同膣錠治

療 を追加 して も再 発を見たNo.4を も治癒 せ しめ得た事

は注 目に値 す ると思われ る。

膣 カンデ ィダ症 も少数例 では あるが,全 例,比 較的短

期 間に治癒せ しめ る事が 出来 た◎

唯,両 者共治療 によつ てその病原体 は消失 して も尚い

わ ゆ る非特異性膣炎様 の症 状を持続す る0　aが多 く,此 に

就ては デーデル膣錠 ない しはペ ソタマ イシン,デ ーデル

混合膣錠 を試用 したい と考 えてい る0

5.結 論

ト膣炎患者17例(延20例),膣 力症患者3例(延4

例)に 就てペ ンタマイシ ソ膣錠を使用 し,次 の結果 を得

た。

10ト 膣 炎での一次消 虫率 は17例 中16例 であるが

中5例 に再 発を見た。然 し再 治療に よ りそ の中3例 は治

癒 した。従 つて初回治療 後の 再 発率 は3a%,再 治療後

のそれ は15%で あ る。

2

ハ6

∠
丁

膣力症4例 は全例治癒せしめ得た。

膣清浄度の改善に就ては更に検討を要する。

副作用は全例に於て認められなかつた。
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