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ものが453例 中64例(14・1%e)に み られ,そ の うち,

めまいが17例 報告 されたo

めまいに関 しては臨床例において一過性 の も の が 多

く,投 薬中止 によ り短時 日で 自然に消裾 してお り,聴 力

検査及び前庭機能上 なん ら異常を認めなかつ た。 また家

兎を用いた動物実験で も内耳の組織にはなん らの変化 も

認め られなかつた。 いつぼ う,甲 状腺 に対す る影響 も動

物実験にて検索 されたが機能的な面では対照群 と比較 し

て有意の差 はみ られ なかつたが長期投与 例では組織学的

に一部変化が見 られ たとの報告があ り今 後の検討は必要

であろ う。
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抗菌力領域 ア ンケー トに協力 された39研 究機関 の成

績を集計報 告する。

1.抗 菌 スペ ク トラム

Cephalexin(CEX)は グ ラム陽性 菌 群 に 対 し1.56～

6・25mcg/m1,グ ラム陰性菌群 に 対 し6.25～12.5mcgl

mlの 感受性を示す。

2.臨 床分離ブ ドウ球菌1,576株 に 対 す るCEXの

感受性分布では3.13mcg/mlに ピー クの1峯 性 の 山が

見られる。

3・ 臨床分離大腸菌928株 に対す るCEXの 感 受 性

では12・5mcglm1に1峯 性の ピ…一クが見 られ,さ ら に

≧100mcg/m1に も小 さな山が認め られ耐 性株 が認 め ら

れる。そ してこのCEX耐 性株は同時にCephaloridine

(CER)耐 性株であ り,両 剤間 に交叉耐性が 認め られる。

4・ 抗菌力に及ぼす諸 因子 の影響

a)pHの 影 響では酸 性側においてやや強 くな る。

b)人 血清 の影響はあま り認められない。

c)接 種菌量に よ りかな り影響を受け る。

5・ 抗菌作用 の型式

ブ ドウ球菌の増殖途上に於てMIC,2MIC,4MICの

濃度添加に より殺菌的作用が認 められている。

6・ 試験管内耐性獲得状態は階段的である。

7・ マウス実験的感染症の治療実験。

a)ブ ドウ球菌 に対す るED50は8・5mg/kg

b)肺 炎球菌に対す るED5。 は40mg/kg

c)レ ンサ球菌 に対す るED5。 は27mg/kg

d)大 腸菌 に 対す るED50は13・5mg/kg
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Cephalexinの 吸収,排 泄一,体内分布 を全国35研 究施

設 のア ンケー ト集計お よび 自験例から検討 し,以 下 のよ

うな結果 を得た。

ユ)血 中濃度

健康成 人あるいは腎機能正常入院 患者にお け る 本 剤

250,SOO,1,000mg1回 早朝空 腹時経 口投与 した 際 の

血中濃度の平均値はそれぞれ1時 問後にPeakが あ り,

6.o,12・3,28。4mc9/m1の 値を示 し,そ の後急速に減

少 して6時 間値はo、3mcg/m1で あつた。 これ に対 して

食 後1時 間前後 に経 口投与 した ときの血中濃度(500mg)

は30分 お よび1時 間値で空腹時のそれ より3～5mcg/

m1低 値を示 し,食 事 の影響が明瞭であつた。

腎機能 障害患者(GFR30,20,<10m1/min・)で の血

中濃度の推 移は500mg1回 空腹時 経 口投与 で,1時 間

後に32、5(GFR30ml/min.),50(GFR20ml/min・)・54

】mcg/m1(GFR<10血1/min.)に 達 し,Halflifeは 、GFR

20～30ml/min.が3～3.6時 間,GFR<10ml/min・

が8。5時 間であ り,健 康成人 の0,7時 間に比較 して4～

12倍 延長 している。

また,Probenecidの 使用に よっ て高い血 中濃 度 とそ

の持続が得 られ,500mg1回 空腹時経 口投 与 で,18・7

mcg/m1の 血中濃度が得 られた。6時 間値は3・4mcg/mI

でかな り高い血中濃度 の持続 が認め られた。

乳児あ るいは小児における血 中濃度は乳児では25mg/

kg,小 児では12・5mg/kg1回 経 口投与がほぼ健康 成人

500mg1回 経 口投与時 のそれ に相当 してい る。

2)胆 汁中濃度

胆汁 中濃度については犬を用 いた動物実験の成績があ

る。本剤1回10mg/kg静 注(北 大真下内科)で は最高

100mcg/m1の 胆汁中濃度 がえ られ,ま た,1回100mg/

kg経 口投与(東 大医科研内科)で は40mc9/mlの 値が

え られた。 この成績はCET,CERの そ れ と比較 しては

るかに高 く,本 剤 の特徴であ る。

3)尿 中排泄

健康成入あ るいは腎機能正常入院患者の尿中排 泄は極

めて良好で,投 与後2時 間以内の尿中濃度 は500mg1

回経 口投与で,平 均1,5eOmc9/mlに 達 し,か つ,6時

間以内にほ とん どが排泄 される。 この間 の尿中回収率 は

平均71%で あ る。

4)臓 器内濃度

ラ ヅトを用 いた本剤の臓器内濃度の検討成績 では圧倒



1928 CHEMOTHERAPY DEC,1969

的 に腎 内濃 度が高 く,っ いで肝,肺 の順 であ り,こ れ ら

諸 臓器 への本 剤の移行は良好 である。 この成績 はCET,

CERと 比較 して肝 内濃 度が高 い点 が特 異的 である。

5)そ の他

髄液 内濃 度は極 めて低 く,CET,CERに 類似 している。

膿 汁中濃度 は血中濃 度の1/4前 後 であ り,ま た産婦人科

領 域における鵬帯 血中濃度 は母体血 中濃度 の1/2～1/4で,

母乳内移行 はCER同 様高度 であ る。

臨床,内 科領域
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この成績 は末記 の14研 究機関 によるものであ る◎

検討 を加 えられた症例は210例,そ の内訳は呼吸器感

染117,尿 路感染74,胆 道5,心 内膜 炎な ど7,そ の他

7で あ る。

投 与法は1回0・591日4回 計2gが 最 も多 く115

例,0.259×4回23例 などでO.259～2.09に わたっ て

お り1日 投与量 の 平均値 は1・9g(0・5～&0),総 投与量

平均値2.189(4・0～336),投 与 日数 の平均値は11・5日

(2～52)で あ る◎

投与法に よる効 果の差 は0・25g×4と0・5g×4で は

有効率72.2%,86.1%で 推計学的 に有意差 はない。 こ

の他 の投与法は例 数少な く,検 討 できなかっ た。感染臓

器別 の有効率は肺炎30/35,肺 化膿症 な ど9114,急 性気

管支炎17/18,慢 性気管支 炎お よび拡張症13/18,扁 桃

炎19/20,尿 路では急性腎孟炎23/23,腎 孟腎炎14/25,

膀胱炎18/21,胆 の う炎4/5,心 内膜炎な ど2/7,大 腸炎

および乳腺炎では7/7,で 全例 を通 じ有効率は82.1%と

なつた。なおCEX投 与 に よる細菌の消失に対する効果

(化学療法効果)は 呼吸器感 染では一般 に低 いが尿路感染

では高 い。 また急性炎症(肺 炎,扁 桃 炎,急 性腎孟 炎)

では有効率が高いが,慢 性お よびSBEな どの重症感 染

では低 い。検 出菌にっいては呼吸 器では肺炎球 菌,溶 連

菌,黄 色ブ ドウ球菌お よび肺炎桿菌が多 く,尿 路では大

腸菌,肺 炎桿菌が よい。

全 例を通 じグ ラム陽 性菌72例,グ ラム陰性菌80例

となつた6検 出菌別効果はグ ラム陽{隼菌に対 しては細菌

学的効 果お よび臨床所見の改善に対す る効果 ともに よい

が,緑 連菌 ではわ るい。 これは心内膜炎な どの重症感 染

のためであ る。グ ラム陰 性菌は.Proteus,Pseudomonas

検出例が悪 いが大腸菌にはかな り有効であ る。

これら検 出菌 の うちCEXに 対す る感受性の判明 した

'例にっいて
,感 受性 と効果 につ き検討す ると,呼 吸器感

染お よび心 内膜炎 な どでは症例が少な く判定困難であ る

が,尿 路感染 では いちお う12.5～25mcglmlに 有 効 無

効 の箋界があ ると考 える。

心内膜炎お よび敗血症例 では緑連菌 の検出 された もの

5例,そ の他2例 で あるが,有 効例は少ないが分離菌の

感受性1・6mcg/mlの 例 で1日4～8952H間 投 与 を

うけた ものが著効を しめ している。結局,呼 吸器感染で

は88/105で 有 効 率83。8%,尿 路59/72で81.9%で

あ り,細 菌学的効果は呼吸器17!29,58・6%,尿 路45/63

で71.4%と なった。

副作用 につ いては11例 に何 らか の副作用がみられた。

そ の内訳 は胃腸障害6で 食思不振,嘔 気な どが多 い。ま

た 発疹3例 で,こ の内1例 はKMと の併用例で あるが,

GOT,GPTの 上昇を併 なつた。 この計2例 に肝機能異常

がみ られた。そ の他 シビ レ感 または錠剤が大 きす ぎての

めないため中止 した例があつた。出現数は結局5.2%で

あ る。
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CEXの 抗 原 性 の 検 討
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CEXの べ ニ シ リソG(PC-G)に 対 す る交 叉 反応 姓 を

以 下 の とお り検 討 した。

1)Ouchterlonyのdoubledifffusion

Benzylpenicilloyl-BGG抗 体 に 対 す るBPO-BGG,

ABPO-BGG,CEX-BGG,CET-BGG,Phenyl-acetyl-

7ACA-BGGな ど各種 抗 原 の態 度 を し ら べ た。CEX-t

BGGとCETお よびBPOの 沈 降 線 間 に は 一 部Spur

形 成 が み られ,ま たPA-7ACAとCEX間 に はfusion

が み られ た。 抗 原 の 配 置 を か え る と,CEXとBPO間

に は 一 部Spur形 成 が み られ る が,ABPOと はfusion

し,ABPOとBPO間 に は や は りSpur形 成 が み られ

たoさ ら}こPA-7ACAとCEX,CET間 に はfusionが

み られ た 。 ベ ニ シ リンの抗 原性 は側 鎖 に対 す る もの と,

6・-APA核 に 対 す る もの との2つ が あ る と考 え られ るが・

CEXお よびABPCは 共 に.benzylaminoi基 をRl側

i鎖に もち,ま たBenzylpenicilloy1とPA--7ACAは

phenylacetyl基 を もつ こ とか ら,CEXのPC-G抗 体

に 対 す る 反応 は こ の 側鎖 部 分 に対 す る も のが 大 きい意味

を もち,7-ACA核 に 対 す る反 応 性 は よわ く,し た が つ

てPC-Gに 対 す る 交叉 反 応 性 は 低 い と考 え られ る。

2)定 量 沈 降 反 応
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ウサ ギの 抗BPO-Hg9抗 体 を 用 い,BGGと ア ル カ リ

条件 で結 合 させ たCEX,CETお よびAB-PCの 定 量 沈

降反 応 をお こな うとCEX27.7%,CET,ABPCは 共 に

80%以 上 とな つ た 。 こ の値 はPCと 蛋 白 と の結 合 程 度

に よ り必 ず しも交 叉 性 の 程 度 を表 わ して い る とは限 らな

い ので,次 の検 討 を お こな つ た。

3)Hapten抑 制 試 験

抗 原一抗 体 沈 降 物 にhaptenを 加 え た 場 合沈 降 物 が 溶

解す る。 抗 原 にBPO-Hg9,抗 体 に ウサ ギ 抗BPO-Hg9

を 用い,haptenと してCEX,CETな どを 用 い た 場 合

50%沈 降を お こすhapten濃 度 を 求 め る と,CEX96

mM,CET,AB-PC8～10mM,PC--GO.15mMで あ る。

高 いhapten濃 度 を 要 す る ほ どPC-G抗 体 との結 合 力 は

弱 い と考 え られ,こ の こ とか らCEXの 結 合 力はCET,

AB-・PC犀 く らべ て 低 い と考 え られ る。 以 上3つ の 成 績

か らみ る とCEXのPC-Gと の 交叉 反 応 性 はCET,AB-

PCに く らべ弱 い と考 え うる。

小 児 科 領 域

藤 井 良 知

東大分院小児科

GlaxoとLillyの 製剤 の聞 に吸収 ・排 泄,臨 床 効 果

に関してほ とん ど差を見なかつ たので両者を合計 して示

すことに した。小児科5施 設 よりの集計は肺炎,狸 紅熱

を含む急性気道感染症70例 につ き有効率87。9%,病 原

性大腸菌 を主 とす る腸管感 染症18例 につ き72.2%,尿

路感染症6例 全例に有効,残 り急性化膿性 リンパ腺炎,

膿皮症な ど15例 に93.3%で,総 計120例 につ き有効

率85.8%で 優れた成績であ る。原因菌別 には ブ菌性49

例中45例,溶 連菌性16例 中15例 とグラム陽性球菌

感染症に有効率が高いのに くらべ大腸菌 を主 とす るグ ラ

ム陰性桿菌性の ものでは,14例 中11例 でや や 低 下 す

る。副作用は下痢 と発疹を3・2%に 認 めたが投与中止を

必要 とす るよ うな ものは経験 されなかつ た。100mglkg/

日5～7日 使用前後の血清GOT,GPTの 測定 を行なつた

が10例 中2例GOT,1例GPTの 異常高値を 見た。i薬

剤 との関係は明 らかでない。BUN,尿 蛋 白に異常は認め

なかつた。

検出された細菌のMICと 臨床効果 との相関 を見たが

耐性菌がほ とん どないので明確 な関係は見 ら れ な か つ

た。使用量は30～100mglkg1日 の間 にあつたが,効 果

判定標準,投 与対象 の差 をいちお う無視 す る と30～60

mg/kg群 に くらべ90～100mg/kg群 のほ うに有効率が

高くなる。病原牲大腸菌性下痢 症の3例,大 腸菌に よる

慢性腎孟腎炎の再発例で何 れ もCEX投 与 で臨床症状が

改善 された後,投 与中絶に よ り再排菌が始まつ た例が あ

る。CEXは 大腸菌 には通常濃度 では静菌的 に働 き,MIC

以上 の濃度でfilament状 になつた菌がCEXの 去る と

共 に分節が始 ま り通常 の感受性 と形態を示めす大腸菌 に

もどる.こζをinvitroで 確認 し・そ れを裏付け る よ う

な臨床観察例を この学会 で発表 して い る が,CEXは グ

ラム陽性球菌には問題 ないが,グ ラム陰性桿菌,こ とに

大腸菌に使用す る時は体液濃度維持,す なわち投与 方法

に特別 の考慮を必要 とするよ うに思われ る。

また臨床例中に肺炎球菌性髄膜 炎の無効 例が1例 ある

が,こ れはその60mg/kg/日 の投与量が不足であつたか

も知れ ない。それ以外の小 児期 の重症感染症が治療対象

に含 まれ ていなかつた ことはCEXの 有効率が甚 だ高か

つ た としても問題であ り将来 の検討を残す ものである。

現在 としては経 口投 与可能 の場合 の中等症 までの小児

の適応感染症に用い るべ き薬 剤であつて,そ の適 用範 囲

は広 く優れた薬剤であ ることは確か であ る。 しか し重症

の場合ほCEXよ りも,注 射剤であるCERを 用い るほ

うが安全 と考 えられ る◎

なお現在検討 されつつある小児用 ドライシロ ヅプ剤は

安定性 に優れ,ま た充分服 用に耐 える風味を もつ もので

あることを附加 えてお く。

臨床,外 科領域

石 山 俊 次 ・中 山 一 誠

日本大学外科

外科領域6施 設におけ る,セ フ ァレキシン使用症例は

272症 例 であ り,そ の うち効 果判定不能 のもの,他 剤 と

の併用療法をお こなつた もの,な らびに感染予防に使用

されてい るもの等,計19例 を効果判定か ら除外 した。

また効果判定基準については;各 施設 の基準に従がい集

計 した関係上,有 効率には"や や有効"以 上の ものが含

まれておる。

使用症例 の性別,年 令別分布は,男 子 の症例が多少多

く,年 令分布 では20～30代 に,約 半数 の症例が見 られ

た。

疾 患別効果 では,皮 膚軟部組織感染症 に対 しては,有

効率 が高 いが,い つぼ う縫合糸膿 瘍,骨 髄 炎らの症例 で

は,有 効率が低 い傾 向にあ る外科領域における平均有効

率は85.8%で あつた。起炎菌別臨床効 果では,ブ ドウ

球菌感染症が圧倒的に多 く,黄 色ブ菌 では94.5%,皮

膚粘膜 ブ菌 では85.0%と 高い有効率を示 した。 大腸菌

9症 例 の成績は77.8%で あつた。最少発育阻止濃度 と

臨 床効果 との関係は,ブ ドウ球菌,大 腸菌,と もに12.5

mcg/mlま でに有効症 例が多 く認 め られ た。

1日 投 与量 ならびに投与 日数 と臨床効果 との関係は,

症 例の大多数は1日 量1・Ogな い し2.Ogの ものが多
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く,全 症 例 の成績では1.09投 与群のほ うが,2.09投

与群 より,有 効率 が多少優れ ておるが,皮 膚軟部組織感

染症 におけ る比較 では有効率 に差はない。 また切開 の有

無 に よる有効率 の差は88.3%お よび90、O%と 有効率

に大 した差 はない。

副作用 につ いては,272症 例 中4症 例に見られ,1・5%e

とひ じように少 な く,そ の内訳は,発 疹,嘔 気,下 痢,

便秘,各1例 ずつ であ り,投 与量別では1・Ogの ものが

3症 例,2.09の ものが1症 例であ り,い ずれ も投与中

止 に より副作用は軽減 した。

臨 床成績 を提供 いただ いた下記 の機関に深謝す る。

1)慶 応 大学外科

)

)

)

)

)

り
臼

O
J

4

PO

パリ

川崎市立病院外科

名古屋市立大学柴田外科

大阪市立大学白羽外科

広島大学上村外科

日本大学石山外科

産婦人科領域

水 野 重 光

順天堂大学産婦人科

研究機関

川崎市立病院,京 都府立医科大学,神 戸 中央病院,

昭和大学,順 天堂大学,姫 路 日赤病 院

6機 関の成績を総合 し報告 す る。

膀帯血中濃度はCEX500mg1回 経 口投 与 後30分

です でに1mcg/m1の 値を示 し,約2時 問で4～6mcg/

m1と 母体 血中濃度 の1/2に 達 し,4時 間まで ほ ぼ同様

の濃度 を保つが,漸 時減少 して5時 間以後 は母体血 中濃

度 と逆転 し,約7時 間まで測定 可能 であるも

その際 の羊水中濃度は1・5時 聞です でに測定可能 であ

り,最 高3.5mcglmlを 示 し,9時 間後 においてもほぼ

同様の濃度 が維持 されてお り,羊 水 内においてCEXは

ひ じように安定 してい る。

性器内濃 度は1回500mg投 与群 では6時 間後測定 に

おいて,子 宮,卵 管,卵 巣 ともrclmcglml以 下 に止 ま

つてい るが,3,0eomg投 与群では,ほ ぼ2mcglm1と

比較的高濃 度に証 明され てい る。

乳汁中濃度は,乳 汁分泌量,哺 乳,搾 乳 の有無 に よつ

て大 きく左右 され るが,500mg1回 経 口投与後,毎 測

定毎に全搾乳 を行 なつた例では測定不 能例 が6例 あ り,

測定可能例では約2時 間 で3・5mcglm1と ピ ー クに 達

し,4時 間以後急速に低下 し,血 中濃 度 よりややお くれ

て消失 している。 搾乳を施 行 しなかつた1回1,000mg

投与 例では1～2時 間で ピー クに達 し,前 者 と較べ て最

2.

高濃度 は低 いが,6時 間後 において もなお2mcg/mlの

値を示 してい る。

性器,乳 腺,術 創感染計40例 の観察 では,内 性器感

染症 におい て約80%eの 有効率を示 し,妊婦,非妊婦別に

みて も大差は認め難い。産褥乳腺炎4例 では全例,術 創

感染 では約80%が 有効であ り,外 陰膿瘍では切開排膿

後,治 癒 した2例 を除 く約半数が著効を示 している。 ま

た1例 のみであ るが,頸 管淋で も著 効が認 められ,総 じて

これ ら疾患での有効率 は75・7%で あ る。40例 中起炎菌

の証明 された ものは22例 であ り,う ち4例 が無効であ

るが,起 因菌 の不 明な群 での成績 は や や劣 つ て い る。

また 検 出 菌別 効 果 をみる と,StaPh.aureUS,StαPh..

epideγmidis,Strept,feealis,E.celiの 各1例 が無効で

あ る。

膀胱炎122'例 の有効率 は69.7%で あ り,急 性膀胱炎

で82・9%と 最 も高 く,術 壕膀胱 炎,慢 性膀胱炎,子 宮

頸癌術後膀胱炎での有効 率は40～50%で ある。再発率

は当然 のことではあ るが子宮頸癌 術後膀胱炎 において最

も高 く,し か も異種菌の検出 された例 が40%に も及ん

でい る◎

CEXの 投与量 別に有効 率をみる と急性膀胱炎では1.0

9と1.59以 上投与群 との間に大差 は認 められないが,

子宮頸癌術後膀胱炎では明 らかe:1・5g以 上 の投与が望

ま しい。膀胱炎に お け る起因菌 の消失状況はPseudo-

monas,ProtePtSを 除 き良好 であ るが,Stept・feealiSWg

おいてやや不良であ る。急性膀胱 炎の起 因菌43株 の感

受性分布は,グ ラム陰性桿菌において耐性株が相当数に

認め られ,球 菌では全 て感受性 であ る。臨床効 果 とMIC

との関係についてみ ると,無 効例では全 て12.5mcg/mR

以上に分布 してい るが,有 効例 ではか な りの耐性株が認

め られ,臨 床効果 と必ず しも一致 して い な い。 これ は。

CEXの 尿 中排泄率が ひ じよ うに高い ことに起因 している

とも考え られ る。

腎孟腎炎45例 中非 癌性の34例 での有効率は67.6%e,

子宮頸癌術後腎孟,腎 炎では54・5%で あ り,34例 中の

急性症 におけ る成績は さらに良好である。投与量別にみ

ると非癌性 のものでは1・09と1・59以 上 投 与 群との

間 に有効率 の差はほ とん ど認め られないが,子 宮頸癌術

後 の ものでは明らか に,1.59以 上投与群で有効率が高

く,少 な くとも ■5g以 上,2.09程 度 の投与 が必要で

ある。 しか しさらに大量3.09,4.09投 与 と2.09投

与 との間には著差は認め難 い喩腎孟腎炎 におけ る検出菌

の消失状況は,ほ ぼ膀胱炎 と同 様 の 傾 向 を示 し,MIC

と臨床効果 との関係についてみ る と,有 効例 では1例 を

除 き全て12・5mcg/ml以 下 に分布 してい るが,無 効例

では12・5mcg/m1以 下の株が4株 認め られ,こ れは腎
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孟腎炎の治療効果が単に起 因菌の感受性 のみか ら決定 し

難い他の要素を もつてい ることを意味 している。

上記症例中CEX投 与前後において腎肝機能 を検索 し

えた もののなかには1,2例 で常値 よ り異常値 に移行 し

たものが認め られてい るが,異 常値 よ り逆に正常値 を復

したものもかな りあ り,総 じて大 きな影響 はない と考 え

られる。 また副作用 としては軽度の胃腸障害がみ られ る

程度で投与を中止す るほ どの ものは認められない。 しか

し発疹を示 した1例 が観察 されてお り,留 意す る必要が

ある。

皮 膚 科 領 域

樋 口 謙 太 郎

九州大学皮膚科

一般皮膚化膿症62例 ,梅 毒2例 お よび西 日本地区で

発生 した,い わゆ る油症に合併 した化膿症9例,計73

例を蒐めた。

まず化膿症 について,油 症を除 く62例 では著効ない

し有効42,や や有効12,無 効8例 で,有 効率87%eと

なつた。無効例には緑膿菌 の同時感 染をみ るものが多か

つた。

主な原因菌は黄色ブ ドー球菌 お よ び 表皮 ブ ドー球菌

で,こ れ らに対 するセフ ァレキシ ンのMICは3.13～

6.25mcg/m1で あ り,同 時に分離 された緑膿菌 について

は100mcg/m1以 上 であつ た◎

・投与量については,1日1.09以 下 では 効 果 な く,

1.0～2.Og投 与 の範囲では効果 に差 異を認 めなかつ た。

油症に合併 した化膿症(膿 瘍形成)で は,9例 中5例

に有効 またはやや有効の結果をえた。分 離菌は表皮 ブ ド

ー球菌が主 で,一 部に変形菌が培養 され た。

梅毒2例 中,早 期 顕症の1例 は,2.09あ て20日 問

の使用で,発 疹は消退 し,血 清反応 も好転 したが,潜 伏

梅毒 の1例 では,O・759あ て49日 の投与 で血清反応 の

改善がみられ なかつた。

副作用は,64例 中3例 に食 慾 不 振 胃障害,悪 心 な

どの消化器症状を訴えたのみである。 副作用 の少 ない点

が本剤の特性 で,1次 選択剤 としての期待 が大 きい。

本治験は,九 州大学,岡 山大学お よび鹿児島大学皮膚

科のものである。

泌 尿 器 科 領 域

大 越 正 秋

慶応大学泌尿器科

表1(末 記)の 諸機関 よ りの治療成績を集計 した。全症

例は503例 で,そ の内訳は表2(略)の とお り,急 性単純

性で女子の多 いのは膀胱炎,慢 性複雑性で男子の多いの

は前立腺肥 大症,膀 胱癌がそれぞれ多いか らであ る。

成 績は各機 関から治療効果の判定 をつけない材料 を頂

き,表3(略)に 示 す治療効果判定基 準に従 がつて判定 し

た。再発についても検討す る予定であつたが,材 料不充

分のため今 回は 割 愛 した。「菌交代 」 も 「無効」 に算入

した。

急性尿路感染症 につい て疾患別にみ ると表4(略)の と

お りで,有 効率(除 不明,以 下同 じ)は そ うとう高 い。

単純性の もの と複雑性(合 併症や尿流障害 な どが あると

か,手 術 後な ど,以 下 同じ)慢 性のほ うは表5(略)に 示

してあるが,こ のほ うは当然の ことながら,ひ じように

低 い。

表4と 表5を ま とめ てみ ると,表6(略)に 示 され ると

お り,両 者 の差がはつ き りとしてお り,こ とに有効率の

内容を詳 しくみ ると,急 性単純性では 「有効 」 と 「やや

有効 」の比が130:50(2.6:1)に 対 し慢性複雑性は11:

23(1:2.1>と ちよ うどそ の比が逆転 し てい て,89.2%

と31.3%と い う数字 に現われたそれぞれの有効率 の差

以上の差がある ことがわか る。

菌種別に有効率 を調べ てみ ると,表7(略)の とお りで

大腸菌において よく,モ ルガネラー レヅ トゲレラ群 や緑

膿菌において悪 いのは常識 どお りの結果であ る。

投与量別 に有効率 をみ る と(表8(略)),1日 の投与量

が少ないほ うが多い もの より高 いのは,比 較 的軽症 群に

おいて1日 投与量 が少 なかつ たため と推定 される。

副作用は全503症 例 中20例4.0%に 胃腸症状 がみ

られ,4例,0・8%に 皮膚症状が現われた(表9(略))。

資料提 供機関(泌 尿器科)

東 京 大 学

京 都 大 学

岡 山 大 学

鹿児島大学

関東逓信病院

神 戸 大 学

九 州 大 学

慶応義塾大学

眼 科 領 域

川崎市立病院

徳 島 大 学

久留米大学

三 国 政 吉 。大 石 正 夫

新潟大学眼科教室

眼科領域か らは,臨 床成績を述べ る前に本剤の眼 内移

行 につ いて報告す る。

実験 はすべ て成熟家兎 を用 い,こ れ にCEX50mg/kg

を ゾンデによ り直接 胃腔内 に投与 して経時的に前房内及

び血中濃度 を測定 した。 なお濃度測定 に は 枯 草 菌PCI

219を 用 いる薄層 カ ヅプ法 に よつ た。

前房 内濃度 は投与30分 後O.6mcg/mlに 達 し,peak

は2時 間後にあらわれ て2・3mcg/m1の 濃度が得 られ4

時間後1・2mcg/mlの 濃度を示 したが,6時 間後 では測

定不能 であつ た。 同 時 に 測 定 した血中濃度は1時 間後
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peak値1.56mcg/m1が 得.ら れ6時 間後1.8mcg/mI

を示 した。 この際 の前房 ・血 清 比 は6,4～39.8%と な

る。

次 に同様50mg/kg経 口投与後,2時 間 と4時 間にそ

れぞれ眼球 を摘 出 して眼組 織内濃度を測定 した。

2時 間後 では前眼部,眼 内部 ともか な り高 い移行濃度

が認 められ,眼 瞼13,7mcg/ml,結 膜8.3mcg/ml,外

眼筋7.5mcg/m1,角 膜3.3mcg/ml,強 膜3.7mcg/ml,

前房水2.3mcg/m1,虹 彩毛 様 体9.omcg/ml,水 晶 体

O,硝 子体0・5mc9/m1,網 脈 絡 膜7.6mcg/m1,血 清

15.6mcg/m1を 示 した。4時 間後 では2時 聞 後 の ほ ぼ

1/2量 の組織 内濃度が認 め られた。 この成績は先 に私共

が報告 したCephaloridineの 眼 内 移行 にi類似 している

ものであつ た◎

臨床症例は,外 麦粒腫9例,内 麦粒腫6例,慢 性涙 嚢

炎2例,急 性涙嚢炎1例,角 膜異物2例 及び角膜潰瘍2

例の,計22例 である。 これらに対 し,本 剤 を成人 には

1日2.Og,小 児 には1。Ogを,そ れぞれ4回 分服 させ

た。

StaPh・aur.に よる外麦粒腫は4～5日 間,総 量40

～109を 投与 して2例 著効 ,6例 有効,1例 やや効の 成

績であ る。内麦粒 腫に対 して は,4～6日 間に4.0～12

gを 使用 し著効1,有 効3,や や効1及 び無 効1の 効果

を示 した。 慢{生涙嚢炎はPneumoceccusとStaPh,aur.

を証明 した もので,涙 嚢洗灘を併用 しなが ら本剤を6～

7日 間,12～14g内 服 させ て2例 と も涙 嚢貯 溜液は 水

様透明 とな り有効であ つ た◎急 性涙嚢炎はStaPh・aur・

に よるもので本剤 を7日 間149使 用 してやや効 の成績

であ る。角膜異物 の2例 は異物 除去後 に感染防止 のため

本剤を投与 した もので,5日 間1.Ogを 投与 して術後感

染防止 に有効 であつた。角膜潰瘍 の2例 中,StaPh・aur,

を検 出 した1例 には局所に ア トPtピ ン,CER点 眼 を 併

用 して本剤 を7日 間,14g使 用 で潰瘍部は うす い 角膜

個濁をの こして治癒 している。他 の1例 はグ ラム陰性桿

菌に よるもので,本 剤投与に よ り症状 の改善は認め られ

ず,Gentamicinに 代えて治癒 させた もので,本i剤 無効

例である。

以上,全22例 中,著 効3例,有 効14例,や や効3

例,無 効2例 の成績 で,有 効,著 効合せて17例 とな り,

有効率77.3%と なる。

副作用 として2例 に軽い食欲不振がみ られたが,そ の

他 ア レルギー反応等,重 篤な ものは1例 もみ られなかつ

た。

〔追加〕 耳鼻咽喉科領域

三辺武右衛門(関 東逓信病院耳鼻咽喉科)

耳轟咽喉科領域の感染症46例 にCephalexinを 使用

した成績は天理病院,札 幌逓信病院,関 東逓信病院か ら

の資料に よるものであ る。 耳轟科領域か ら検出 した起炎

菌に対す る本剤 のMICの ピー一一一クは6・25mcg/mlに あ,

り,溶 連菌では3・13mcg/m1に ピークが あ つ た0500

mg投 与後1時 間の血清並びに扁桃組織内の濃度の平均

値はそれぞれ9.3,1.2mcg/mlで あつた。

500mg投 与後の血清 の増殖 阻止作 用をBiopho七〇meter

で記録 した。 血清は10倍 に稀釈 し,菌 量は'1mlあ た

り105の 生菌単位 を使 用 し,1時 間,3時 間の血清では

よく菌 の増殖 を阻 止 した。

治療 成績

投与 法は成 人 で は1日1,500mg,小 児 で は750～

1,000mgを1日3回 に投与 し,治 療効果 の判定は著効,

有効,無 効 の3段 階 に分 けて行 なつた◎

化膿性 中耳炎17例 の うち急性症 は12例,慢 性症5

例 で,著 効9例,有 効5例,無 効2例 であつた。

慢性副鼻腔炎5例 では有効3例,無 効2例 の成績 で写

や鼻 の瘤 の10例 では著効9例,有 効1例 の成績であつ

た◎

腺窩性扁桃炎の10例 では著効9例,有 効1例,扁 桃

周囲炎 の2例 では切開 を行 なつてお り有効の成績であつ

たo

副作用 と して胃腸障害,ア レルギー症状,聴 力その他

に特別の ものは認め られなかつた。

以上,耳 鼻科感染症46例 の うち,著 効27例(58.7

%),有 効12例(26.1%),無 効7例(15.2%)に て有

効率は84%の 成績であつた。

,Cephalexin討 論

司会者(上 田 泰)

本剤 は血 中濃 度が増量すれ ばす るほど上昇す るが1日

を どれ位 にすれ ば よいか。

加藤康道(北 大真下 内科)

内科方 面では1日29投 与例が最 も多 く,し かも0.5

g×4回 投与例が半数以上 を しめてい る。 この 場合O.25

g×4回 投与例 との間に症例が少ないため有効率 に 有 意

差は ないが,通 常 の感染では,こ の投与法で充分 である

と考 え られ る。

もちろん心 内膜炎 などの重症 感 染 で は1日49ま た

は,そ れ 以上 の投与 も必要 となると考え る。

藤井良知(東 大分院小児科)

小児科的にはperkg40mgが よい。

石山俊次(臼 大外科)

19と29で 差が ないが1.59ま たは0.59の 時に

は効果が少ない。投 与回数を4回 に したほ うが3回 より

よさそ うである。

水 野重光 ぐ順天堂産婦人科)
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膀 胱炎 は19,1・59で 差 が ない の で,せ い ぜ い1・5

9,子 宮 頸 部 術 後 に は29,な お29以 上 投 与 例 で は 余

り効 果 に差 が な い か ら,ふ つ う1・5～29に とどめ て よ

い と思 う。

樋 口謙太 郎(九 大 皮 膚 科)

一般 に梅 毒 では1日29で よい 。0.59投 与 例 で無 効

の ものが あ つ たo

大越 正秋(慶 大 泌 尿 器 科)

ご く単純 な膀 胱 炎 では19で よい が,重 症 は 注 射 に

すべ きで あ るo、

大石 正夫(新 大 眼 科)

眼 内 と前 眼 に わ け て 見 る と前 者 は29ま た は それ 以上,

後者 は1.5～29が よい。

三辺武右衛門(関 東逓信病院耳鼻科)

1.59例 のものが多い。 しか し19例 と効果で差 がみ

られ ないか・ら19で もよいのではないか。

司会者

この薬剤 は胆汁内濃度や臓 器内濃度 のたか いのが特徴

の ようである。

'まとめて見 ると1
,444例 中,有 効77・7%で,副 作用

は胃腸 障害,発 疹そ の他4%前 後の危険率 でみ られ るが,

合成剤の内服薬 の割 に優秀な ものが出来た と思 う。体内

で も安定である。 しか し他の合成剤の もつ特徴以外の も

のはない。




