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の試験管内抗菌力および家兎実験梅毒に対する治療成績と

膿皮症患老23例 に対する治療成績についてのべる。

病巣分離ブ菌に対する試験管内抗菌力では従来 の

LCMに 比して稀釈系列で2～3本 の抗菌力の強弱がみ

られた。しかし家兎実験梅毒治療成績では他のマクロラ

イ ド剤,す なわちEM等 に比して優れた成績は期待で

きない。出来うれば動物実験により生体内での本剤の効

果についても検討を試みたい。

(31)7-Chlorolincomycinの 基 礎 的 臨

床 的 検 討

石山俊次 ・坂部 孝 ・古橋雅一

高橋右一 ・笠置 達 ・長崎祥佑

川上 郁 一中山一誠 ・岩井重富

岩本英男 ・大島聰彦 ・鷹取睦美

日大石山外科

(誌 上 発 表)

Clinimycin(7-chlorolincomycin)は,i新 しいLCMの

誘 導 体 で あ る。 我 々は,こ の 本 剤 の 基 礎 醜 臨 床 的 検 討

を し次 の 結果 を 得 た 。

1)StaPhPtlocoecusaureus209Pを は じ め,他 の ブ

菌 もo.05mcg/m1以 下 で発 育 を 阻 止 さ れ,い ず れ も

LCMの1.56～o.8mcg/mlよ り強 い 抗 菌 力 を 得 た 。

2)外 科 的 感 染 症 か ら分 離 した プ ア グ ラー-ti陽 性 菌 の

感 受 性 分 布LCMと の 比 較 で は 多 少 異 な つ て い た 。LCM

高 度 耐 性 株 で は,Clinimycinも 同 様 であ るが,LCM感

受 性 株 は,Clinimycinに 対 して い つ そ う,感 受 性 が 強

い0

3)Clinimycin投 与 後300mg1回 投 与 で30分 後

にo.48mcg/ml,1時 間 後 で1・80mc9/ml,2時 間 後

2.65mcglm1,6時 間 後 に お い て も,な おo・8mcglm1

を しめ した 。

4)Clinimycin600mg1回 経 口投 与 に よ る最 高 血 中

濃 度 は2～4時 間 後 で4・60N4・65mcg/m1で あ つ た 。

5)Clinimycinの 尿 中 濃 度 は,300mg1回 経 口投 与

で,最 初30分 で28～30mcg/m1,30～60分 で67～75

mcg/m1,1～2時 間 で200mcg/ml,2～4時 間 で210～

120mcgml,4～6時 間 で50～60mcg/m1を 示 し,6時

間 ま で の 尿 中 排 泄 率 は15:6%で あ つ た 。

6)外 科 的 感 染 症,と くに 軟 部 組 織 感 染 症17例 に

Clinimycin経 口投 与 しそ の 成 績 を 見 る と,著 効3例

(17.6%),有 効12例(70・6%),無 効2例(11・8%)で 有

効 率 は88.2%に な つ た 。

1日 投与量は,450mg～1,200mgま でで,1日 分3

ない し4に して投与 した。

7)副 作用

食 思不振,悪 心等 の消化器症状を認 めた もの2例 。 ア

レルギー反応等 の重 篤な副作用を認 めなかつた。

(32)外 科領域に おけ るClinimycinの

基礎 的研究お よび臨床試用成績に

つい て

尾崎寅夫 。酒井克治 ・中尾純一

大阪市立大学医学部第2外 科学教室

(主任:白 羽弥右衛門教授)

(誌 上 発 表)

Clinimycin(以 下CLMと 略 記す)は,Lincomycin

(以下LCMと 略 記す)の 誘 導体 で,耐 性 ブ ドウ球菌に

対 して とくに強い抗菌力 を示す といわれてい る。

CLMの 抗菌 力:外 科的感染病 巣内か ら分離 され た ゴ

アグ ラーゼ陽性黄 ブ菌46株 に対す るCLMの 抗菌力を

在 来のLCMの それ と比較 した。 この検査 には倍数稀釈

寒天平板法 を用 いた。すなわ ち,黄 ブ菌46株 のLCMに

対す る感受性 は,LCM3.13お よび100mcglm1に そ

れぞれ ピー クを もつ2峰 性分布 を 示 し,46株 中15株

(32・6%)はLCM3・13mcg/ml以 下 の濃度でその発育

が阻止 され た。いつぼ う,CLMに 対す る感受性 もCLM

O.2お よび>100mcg/m1に それ ぞれ ピー クを もつ2峰

性分布 を示 し,46株 中36株(78.3%)が,CLM3.13

mcg/ml以 下 の濃 度でそ の発育 を阻止 された。

さらに,こ れら46株 の黄 ブ菌 のCLMとLCMに 対

す る感受性 の相関 々係をみた ところ,46株 中6株 は あ

きらか な交叉 耐性 を示 したが,46株 中40株 に対 して

は,CLMの ほ うが,LCMよ りも1～5段 階す ぐれた抗

菌力 を示 した。CLMの 血清 中濃 度 ・胆汁 内濃度お よび

尿 中排 泄量:測 定には鳥居 ・川 上の重層法 を行 ない検定

用菌に はStaPh・aureus209P株 を用いた。

健康 成人4例 にCLM150mgを1回 経 口投与 したの

ち血 清中濃度を測定 した ところ,ピ ー ク値 は投与後1時

間 目にあ らわれ,平 均2、56mcg/mlを 示 した。 しか し,

投与後3時 間 目には平均1.56mcg/mlに 減 少,6時 間に

は平均o.99mcg/m1と な りな お12時 間後の4例 中3

例の血清中 にCLMを 検 出 した。

胆 の う刎 出時総胆管 内にT字 管 を挿 入,留 置 された患

者2例 に,そ れぞれCLM150mgを1回 経 口投与 した

のち,胆 汁 内濃度を測定 した。投与 後30分 お よび1時

間 目の胆汁 内薬剤は測定 されなかつ たが,2時 間 目には

平均2.15mcg/m1のCLMを 検出,4時 間 目には ピーグ
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値平均7・15mcg/m1を 示 し,6時 間 後 の2例 中1例 に

1.2mcglm1を 検 出,12時 聞後の胆汁内にはcLMが

検出 され なかつ た。

ついで,健 康成人3例 にCLM150mgを1回 経 口投

与 したのちの尿 中排泄量は平均4.96mgで,そ の回収

率は3・3%に あた り,投 与後24時 間 まで の尿 中 総 排

泄量は平均10.9mgで,こ れは投与量の7.3%に あた

る。

CLMの 臨床 試用成績:外 科的感染病巣か ら 黄 ブ菌が

検出された9症 例にCLMを 投与 してそ の臨床 効果を検

討 した。CLMの1日 投与量 は600～1,200mg,投 与期

間は3～7日,総 投与量は1,800～4,200mgで あつた。

投与症例9例 中8例 が 有効 と判定 され,1例 では無効で

あつたか ら,有 効率は88.9%に あたる。 しか し,こ の

無効症例の病巣 内ブ菌は,CLMデ ィスク検査で耐 性 を

示 した。

なお,CLM投 与9症 例中2例 に 上 腹 部 痛 を認 め た

が,消 化剤を併 用 した ところ消失 した。

(33)7-Chlorolincomycinの 外 科 領 域

に 於 け る 検 討

石 井 良 治 ・石 引 久 弥

山 口 和 邦 ・大 菅 志 郎

慶応義塾大学医学部外科学教室

(島田信勝教授)

(誌 上 発 表)

7・-Chlorolincocin(Clini題ycin)に ついて,抗 菌 力,血

中濃度,臨 床成績を検討 した。

1.抗 菌力:昭 莉42年 度後半に外科的感染巣 よ り分

離 した病原性黄色ブ菌22株 の本剤に対す る感受性を寒

天平板稀釈法に よ り測定 した。すべて の株がMIC3,12

mcg/ml以 下 の濃 度で発 育が阻 止 され,そ の大半はo.39

mc91ml以 下の濃度域 に分布 してい る。耐性株は存在 し

ていない。 この成績はLCMと 比 較す ると1～2稀 釈段

階良好な抗菌力を示 してい る。

2・ 血中濃度:本 剤 の150mg,300mgカ プセル を

健康成人各3名 に早期 空腹時投与 し,経 時的血中出現濃

度 を溶連菌COOK株 を指示菌 とす る鳥居氏重層法に よ

り測定 した。個体差 はかな り認め られたが平均値で示す

と,150mg投 与群では30分 値0,75mcg加1,1時 間

値o・96mcglml,.2時 間値は1.19mcg/m1で 最 高値を

示 し,以 後漸減 し,4時 間,6時 間値をそ れ ぞ れ0.58,

o・37mcglmlで あつ た。300mg投 与 群 で は30分 値

1・48mcg/ml ,1時 間値は3.57mcg/mlで 最高 とな り,

2時 間値 はなお3.12mcg/mlで 高濃度持続 し,以 後 は

漸減 し4時 間,6時 間値はそれぞれ1.42,0.82mcg/m1

であつた。両群 と も1～2時 間後 に最高値 を示 し,早 期

に腸管 よ り吸収 され ると思 われるが,4時 間,6時 間値

は低 く血中濃度持続は あま り長 くない。LCMと 比 較す

るに吸収は早いが濃度持続は短縮 してい る。

3・ 臨床成績及び 副 作 用:38例 の外科的感染症に使

用 しその成績 を検討 した。 内訳は瘤13例,蜂 集織炎,

急性化膿性 乳腺炎各5例,膿 瘍 癌,療 疽各3例,丹 毒,慢

性骨髄炎急性 増悪等その他6例 であ る。投与法は比較好

転症例 には1日600mgを6時 間毎に,重 症例には1日

900mgを8時 間 毎に投 与 した。著効5例,有 効22例,

やや有効4例,無 効4例,判 定不能3例 で,著 効有効 を

併せて有効 とす ると,有 効率77.1%eの 臨床効果 を得た。

軟部組織 の比較的軽症例が多かつ たが,骨 髄炎丹毒 等の

比較的重症例に もかな りの効果を収 め,ま た,発 赤,腫

脹 のみみ られ る炎症初期症例には著効を示す ものが 多か

つた。 しか し膿瘍を形成 した炎症後期症例にはあ ま り効

果 は得 られなかつた。

薬剤ア レルギーの既往のない3例 に腹痛,胸 やけ等 の

消化器系 障害が認められた他,特 記すべ き副作用はみ ら

れなかつた。

(34)外 科 領 域 に 於 け るClinimycin(7-

Chlorolincomycin)の 臨 床 使 用 経

験

柴 田 清 人 ・加 藤 剛 美

伊 藤 忠 夫 ・渡 辺 晋

名古屋市立大学第一外科

(主任:柴 田清人教授)

(誌 上 発 表)

今 回我 々はLincomycinの 新 しいderivativeで あ り,

Lincomycinよ りグ ラ ム陽 性 菌 に対 して強 い 抗 菌 力 を示

す とい わ れ て い るClinimycinに っ い て,抗 菌 力,血 中

濃 度,尿 中 排 泄,乳 汁 中 及 び 胆 汁 中 移 行,臨 床 使 用 成 績

に つ い て 検 討 を 加 えた の で報 告 す る。

〔1〕 抗 菌 力 に つ い て

外 科 的 病 巣 分 離 のCoagulase陽 性 ブ菌30株 の感 受

性 をLincomycin,Erythromycinを 比 較 検 討 して み る

に,Lincomycinに 対 して 高 度 耐 性 株 はClinimycinに

対 して も高 度 耐 性 を示 す が,12.5mcg!ml以 下 の 株 に つ

い て は そ のほ とん どがO.2mcglm1に あ り,2～3段 階

程 度 抗 菌 力 が 鋭 敏 とな つ て い る。

Erythromycinに 対 して はErythromycinが1.6mcg/

m1以 下 に40%o存 在 す るに対 して,Clinimycinは66.7

%を 占 め,中 で もErythromycin高 度 耐 性 株 がClini・
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rnycinに 高感受性を示 した株 も多 く,優 れた 感 受 性 を

示 してい る。

いつぼ う,外 科 的病 巣分離大腸菌26株 について見 る

に,ほ とん ど感受 性は認め られてい ない。

〔2〕 血 中濃 度について

健康成人3例 にClinimycin150mg1回 投 与 時 の血

中濃度は,peakは1時 間 目にあ り,平 均o・87mcglm1

を示 して お り,6時 間後は0.3mcg/mlで,12時 間 後

では測定不 能であつた。

〔3〕 尿 中排 泄及び回収率

12時 間までの総量は平均3.69mgを 示 し,そ の回収

率は2.46%と 非常に低い値 を示 した。

〔4〕 乳汁中移行 につ いて

産褥婦2例 に150mg1回 投与時 の乳汁 中移行 を見 て

み たが,peakは 血 中濃度 よ り遅れ3時 間 日に あ り,平

均0.62mcg/mlで だ いたい血中濃度 の2/3程 度の値を

示 し,6時 間 では痕跡 程度で,12時 間 目では測 定 不 能

であつた。

〔5〕 胆汁 中移行 について

2.5kg前 後の健常家兎 に20mg/kgを 十二指 腸 内 に

注入 した際 の胆 汁中濃度は,peakは30～1時 間 目に あ

り,そ れ ぞれ18mcglml,9、5mcg/m1で あ り,6時 間

後 では2.4mcg/m1,3.6mc9/mlで 血 中 濃 度 の約5倍

程度 とか な り高率に移行 している。

〔6〕 臨床使用成績 につ いて

療疽,痛 及び膿瘍,擁,感 染性挫創,蜂 窩織炎,乳 腺炎

等 の外 科的感染症27例 に使 用 してみたが,そ の治療成

績 は著効4例,有 効18例,無 効5例 で 有 効 率81・5%

と良好 な成績が 得られてい る。 こ れ ら の中でErythre-

mycin,Lincomycinに 耐性 を示 した に も拘わ らず有効

であつた症例が2例 あつた ことは 興 味 深 く,今 後Ery・

thromycin耐 性菌 に もい ちお う使用を試み る べ き薬 剤

と考 える。

投与量 につ いては,1日4錠(600mg)投 与が最 も多

く,以 下3錠(450mg),2錠(300mg),6錠(900mg)

投与を行 なつてい る。使 用 日数は2日 ～15日 間使用 し

て み た が,副 作用 としては1例 に軽 い悪心 を見た程度

で,他 には なんら認むべ き副作用に遭遇 していない。

(35)手 術創皮下及び 病 巣 由 来 ブ菌の

Clinimycinに 対す る感受性及び

同剤の臨床効果について

石田堅一 ・山田良成 ・高野信篤

津村 整 ・新井松雄

川崎市立病院外科

(誌 上 発 表)

手術創 感染 防止を 目的 と し,抗 生剤 の予防的投与を行

な う示標 を得 るため,縫 合 直前 ρ創皮下.807例 につき

細菌検 索を行 なつた。

ブ菌 は83例,11。4%に 証 明 され,グ ラム陽性双球菌

114例,14.2%,グ ラム陰性桿菌14・7%geで ある。ブ菌

83株 はい ず れ も白色 ブ菌 で,Coagulase陽 性53%で

あつ た。PC,LCM,CLM,OL,TC,DooTC,SM,KM,CP,

CER,EMJ等 のMICを 測 定 した。耐性率はTC64・7

%,PC39,SM35.3,CP16.2,0L12,KM5.9等 で

あ る。Coagulase産 生有無別 ではO例 のほ うがpcを 除

く他 の薬剤 に高い耐性率を示 しTC71%e,SM34・3,CP

2ケ.9,0L16.8等 である。ち な み に 外 来患者病巣由来

黄色 ブ菌(Coagulase,Mannitと も陽性)19株 では,耐

性率はPC58,TC31.5,SM,OL15・8,KM,CP10・5

等で院 内ブ菌 のほ うがTCは じめ 全 般に耐性率が高い。

LCMにMIC12.5を 示 す4株 は いずれ も手術創皮下 由

来 のものでOL,TC,SM,CP等 に2～3剤 耐性を示すも

の で あ る がCLMで は ≦O・8に て発 育阻止 され た。

MICO.78ま で の稀釈段階 ではLCM感 受性 の場合CLM

に よつ て同稀 釈段階で発育阻止 を見,創 皮下,及 び病巣

由来 ブ菌87株 中CLMは 全 株に対 しMIC3・12以 下

で発 育を阻止 し,36株 はMICO・78以 下であ ることを

認 めた。OL耐 性株11株 ではLCM,CLMと も2～6倍

の稀釈段階 で発育を阻 止す る。Gram陽 性双球菌21株

中LCM(MIC>50,CLM25,TC100,0L50,SM100・

KM25の1株 以外 はMIC≦1.6に て 発 育が阻止 され

た。

臨床効果:以 上 の成績 から ブ菌に よる手術 創感染防止

に も有効で あろ うと思われ る。ブ菌証 明例 につギ・て検討

を試みたい。

外来症例 では,乳 腺炎13例,蜂 窩織炎9例(療 疽を

含む),化 膿性 リンパ腺炎3例 に用い た。欝 滞性乳腺炎か

ら急性化膿性 乳腺 炎に移行す る時期 の症 例には著効,膿

瘍形成例は切 開併用後3～4日 で菌陰性 化を見たが,骨

性療疽例 には無効であつた。感染初 期,表 存性小病変に

は極 めて有 効 と判定す るが,重 症感染症 に関 しては更に

検討 を要す る。
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(36)7-Chlorolincomycinの 産婦 人科

領 域に於け る研究

真柄正直 一高瀬善次郎 ・水谷一弥

松下道雄i・池 例

日本医科大学真柄産婦入科

(誌 上 発 表)

我 々は7-Chlorolincomycinに っ き,産 婦人科領域に

於ける基礎的実験を行ない,い ささかの知見を得たので

ここに報告す る。

(37)産 婦 人 科 領 域 に お け るClinimycin

(7-Chlorolincomycin)の 臨 床 的

研 究

徳 田 源 市 ・湯 浅 充 雄

身 原 正 一 ・金 尾 昌 明

京都府立医科大学産婦入科学教室

(誌 上 発 表)

黄 色 ブ菌FDA209Pを 検 定 菌 とした 薄 層 カ ッ プ法 で

以下 の測 定 を 行 なつ た 。投 与 方法 は いず れ も経 口投 与 で

あ る。

血 中 濃 度:150mg1回 衰 与3例 の 平均 は1時 間 に1.4

～2 .4mcg/m1のPeakが 見 ら れ,2時 間 で1.2～2.1

mc91mi,4時 間 でo.6～1.omc91m1,6時 間 でo.4～

0.6mcg/m1で8時 間 では 測 定 不 能 で あつ た 。300mg1

回 投与3例 の 平均 は1時 間 に2.o～3.4mcg/m1のPeak

が 見 られ,2時 間 で2.4～3.2mcg/ml,4時 間 で1.4～

2.omcg/ml,6時 間 でo.6～1.2mcg/ml,8時 間 でo。4

mcg/ml前 後 で あ つ た 。

尿 中排 泄:150mg1回 投 与3例 の 平 均 は6時 間 ま で

に11.1mg,6～12時 間 に125。8m9,12～24時 間 で

5.Omg,24時 間 の総 排 泄量 は21.9mgで14,8%の 排

泄 率 で あつ た。300mg1回 投 与3例 の 平 均 は6時 間 ま

でに19.5mg,6～12時 間 で20.3mg,12～24時 間 で

7.7mg,24時 間 の 総 排 泄 量 は47.5mgで15.8%の

総 排 泄 率 で あつ た 。

乳 汁 中濃 度:300mg1回 投 与 褥i婦2名 の 平 均 は1時

間 で 血 中濃 度 の約1/2～1/4で,2時 間 で 約1/2,3時

間 で ほ ぼ血 中濃 度 前 後 の1.4～2.1mcg/mlの 濃 度 が 認

め られ た 。

膀 帯 血,羊 水へ の 移 行:150mg1回 投 与4例 中 投 与

後1時 間48分 の症 例 に お いて のみ 母 体 血 中2.90mcg/

mlに 対 して 膀 帯 血o.78mcg/m1,羊 水1.52mcg/mlで

30分,1時 間,8時 間 の3例 では 測 定 不 能 で あ つ た 。

300mg1回 投与3例 では膀帯血 に母 体血 の約30%,羊

水 中へ40～50%の 濃 度であつた。

内性器 内濃度:術 後2時 間前に300mg投 与3例 で血

中濃度3。1～5.3mcg/m1に 対 し て子宮頸部 にo・72～

1.25mcg/m1,卵 管にo.62・-1.40mcg/mlの 移 行 が認

め られ20～30%の 移行率 であつ た。

抗菌力:病 巣 よ りの 分 離 菌 に つ い てBrain-Heart

InfusionAgarを 用 い たPlatedilutionMethodで 感

受性を測定 した。

staphptococcus20株 中18株 までが3.13mcg/ml以

下 であ り,O,39mcg/m1にPeakが み られ た。 グラム

陰性桿菌10株 に対 しては すべ て50mcg/ml以 上 の感

受性 であつた。

臨床効果:急 性膀胱炎6例,子 宮付属器炎4例,術 創

感染,外 陰部結合織炎,術 後上気道炎各1例,計14例

のブ菌感染症 に150mg1日4回 経 口投与4～10日 間,

投与総量2.4～6.Og用 い著効3例 を含め 有 効10例 を

認 めた。

副作用:胃 腸障害は全例認め られなかつた。 また血液

一般,肝 機能 腎機能検査で異常を認めた症例 もなかつ

た。1例 に投与3日 目よ り下腹部両下肢に発疹を来た し

たが来院 前CPを 服用 してお り本剤に よるもの とは断定

し難 い。

以上 のよ うに吸収排泄試験 でLCMよ り良好な ことが

認 められ,病 巣 ブ菌 に対す る感受栓 もLCMに 比較 して

1～2段 階 良 く,産 婦人科領域に お け るグラム陽性菌感

染症,と くに ブ菌感染症に対 して の効果が期待 され得 る

薬 剤 と思 われ る。

(38)産 婦 人 科 領 域 に お け る7-Chloro-

Iincomycinの 臨 床 的 検 討

水 野 重 光 。松 田 静 治

森 操 七 郎 ・番 匠 信 夫

順天堂大学医学部産婦人科

(誌 上 発 表〉

今回吾 々は7-Chlorolincomycinを 産 婦人科 領域感 染

症(骨 盤内感染症,産 褥乳腺炎等)に 使用する機会を得

たので,治 療 効果について検討す るほか,ブ 菌等 に対す

る抗菌作用,血 中濃度,膀 帯血,乳 汁内移行等の測定結

果を併せて報告す る。



490 CHEMO↑HERAPY APR.1969

(39)耳 鼻咽喉 科 領 域 に お け るClini-

mycinの 基礎的並 びに臨床 的検討

高須照男 ・馬場駿吉 ・間宮 敦

近藤 登 ・本堂 潤

名古屋市立大学耳鼻咽喉科

(誌 上 発 表)

Lincomycinの 誘導 体で あ る新抗生物質Clinimycin

を耳 鼻咽喉科領域数種感染症 に臨床応用 し,そ の効 果に

つ いて検討 した。す なわち,急 性化膿性 中耳炎,慢 性化

膿 性中耳炎急性増悪症,耳 痛,鼻 癖,急 性扁桃 炎,急 性

1副轟腔 炎等,計36例 に1日 量450～600mgを 経 口投

与 し,著 効14例,有 効12例,や や有効6例,無 …効4

例,著 効 ・有効合せて の治効 率72.2%の 治療成績 を得

・た
。副作用 として本剤1日600mgを6日 間投与後 に躯

幹,四 肢に発疹を生 じた1例 を認めた。本症例 はただち

に投 薬を中止 し,ス テロイ ド製剤を使用す るこ とに よつ

て2日 後に発疹 の消槌 をみ た。

当科 領域感染症病巣 分離菌 に対 す るCLMの 試験管 内

抗菌 力についてみ ると,コ アグ ラー一ゼ陽性ブ 菌19株 では

≦o.19mcg/mlのMICを 示す ものが13株 で,グ ラム

陽性球 菌には一般的に優れ た抗菌 力を示 したが,緑 膿菌

を は じめ とす るグラム陰性桿 菌はいず れ も100mcg/ml

以上 の耐性を示 した。 ま た 従 来 のLincemycinと は 交

叉 耐性の傾 向性 の傾 向を示 し た が,本 剤 のほ うが1～2

段 階低い稀釈濃度 で発 育を阻止す る傾 向を うか が い 得

た 。

また成人患老 の扁摘1時 間前お よび2時 間前各2例 に

本 剤150mgを 経 口投与 し,摘 出扁桃 の組織 内濃度 を測

定 した。各2例4側 平均 で投与1時 間 後o.45mcg/g,

2時 間後0.33mcg!gで,ブ 菌等 のグラム陽性球菌 に対

す る試験管 内抗菌 力の成績 か らして,じ ゆ うぶ ん扁桃 感

染 症に効果を期待 し得 る濃 度 と考え る。

(40)Clinimycin(7-Chlorolincomycin)

に 関 す る 基 礎 的 臨 床 的 研 究

岩 沢 武 彦 ・木 戸 勉

札幌逓信病院耳鼻咽喉科

(誌 上 発 表)

新Lincomycin誘 導 体Clinimycin(7-Chlorelinco-

mycin)に 関 して,細 菌学的,吸 収,排 泄,分 布 な らび

に臨床 治療成 績を検討 した結果 を報 告 した。

1)細 菌学的 成績:中 耳炎耳 漏分離 のCoagulaSe陽

性 ブ ドウ球菌40株 に対 して,寒 天平板 稀 釈 法 でMIC

がO.19mcg/ml}c集 中 して お り,CLMとLCM,Macro-

1ide群 お よび 他7種 抗生剤 との抗菌 力の 比較 で,CLM

がす ぐれた感受性を示 した。CLMとLCM,EMと は,

高濃度(100mcg/m1)の 部 分で交叉 していた。その他耐

性獲 得状況,マ ウス実験 的感染症にお ける感染防禦効果

につ いて述 べた。

2)血 中濃度:健 常成人3例 のCLM150mg,300mg

(Crossover)各1回 内 服 後 では,1,2時 間 後Peak

(300mg4,63mcg/m1,150mg2・5mcg/ml)に 達 し,

12時 間 で血 中か らほ とんど消失 した。

3)尿 中排 泄:健 常成人3例 のCLM300mg内 服の

ばあ い,12時 間 まで で総排泄 量が平均362mgと な り,

総回収率が15.6%の 数値 を示 した。

4)組 織 内濃度:健 常 ラヅ ト20mg/kg筋 注で,血 清

濃度に比較 し,肺,脾 が著 るし く高 く,つ い で肝,腎,

心の順 であつ た。 また手術 例のロ蓋 扁桃,上 顎洞粘膜組

織内移行度 を血 清濃度 と比較 した。 しか し上顎洞貯留液

には移行を認 めなかつた。

5)臨 床治療成績:耳 鼻咽喉科領域 の 代 表 的 感 染 症

34例 に対 して経 口的 投 与 お よび5mg/ml水 溶液を調

整 し,こ れ を点耳 耳浴,鼻 内ネブライザ ー噴霧な どの局

所的使用を行 なつ た結果,き わ めてす ぐれた治療成績を

お さめ えた。 なおCLM5mg/m1水 溶液 の安 定 性 は,

5℃,37℃ 保存 で20日 間以 内では抗菌 力の低下が なく

安定であつた。

6)副 作用:CLMを 経 口的,局 所的使用 で と くに臨 、

床的に副作用 と考 え られ る症状 の発現 は認めなかつ た。

また肝,腎 機能 血 清電解質お よびオージオグ ラムでは

10日 以内 の投与 では,な ん ら悪影響 をお よぼ さな かつ

た。

(41)7-Chlorolincomycinに よ る耳 鼻

咽喉科感染症 の治験

三辺武右衛門 ・太田 昇 ・村上温子

関東逓信病院耳鼻科

徐 慶 一 郎

関東逓信病院臨床検査科

Chlorolincomycin150m9投 与後 の血 液を採取 して,

各血 清の209P株 増殖 阻止作用 を増殖 曲線 に 及 ぼ す 影

響か ら検討 した。 また耳鼻科感染症か ら分離 した菌株に

対す る抗菌試験 成績につい て述べ る。

耳鼻咽喉科 感染症 に本剤に よる治療 を行 なつた。 投与

法は成人 においては1日4錠(600mg)使 用 した。 これ

ら の治療成績 について述べ る。

今 日までの臨床応 用では特に副作用は認 められない。




