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健康成人に空腹時JM200mg内 服投与時 の血中濃度

はpeakが やや遅 く投与3時 間後にあ り2例 平均0.535

mcglm!,2時 間 値o・385mcg/ml,投 与1時 間,6時 闘

値 も痕跡的に証明 した。

皿 尿中排 泄

尿中排泄は少な く投 与 後12時 間で0.34%,0.97%

の排泄率を示 した。 測定 法は209Pを 使 用 し鳥居 ・川

上氏処方に よる重 層法を用いた。

N病 原性 ブ菌 の感受性

外科的病巣分離 のCoagulase陽 性 プ菌』20株 の感 受

性を見る とEMで はo.8mcglm1以 下 に60%が 存 在

するのに対 しJMで は15%eとEMに 比 し抗菌 力は劣

るようであるがEM高 度耐性株でJMに 良好 な感受性

を示 した株が4株 認め られた。

V大 腸菌の感 受性

外科的病巣分離 の大腸 菌26株 について見 ると全 て100

mcglm1以 上の耐性 を示 した。

W胆 汁中排 泄

成熟健常家兎の総胆管 にポ リエチ レンチューブを挿管

。し経時的に胆汁を採取 し濃度を測定 した。JM20mg!kg

を水溶液 として十二 指腸 内に直接 注入 した。胆汁 中移行

は極めて高濃度でpeakは 血 中濃度 のpeakと 同一時間

で最高約200倍 の値を示 した。胆 汁中排泄 率 は投 与 後

12時 間内に投与量の14%e,12.5%で あつ た。

(143)Josamycinの 基礎 的研究 ならび

に臨床試 用成 績につ いて

川 島 正好 ・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)

Josamycin(以 下.JMと 略 す)の 基礎的研 究 お よび

外科領域における臨床試用成績 につ いて検討 した。

血中濃度お よび尿 中排世量=検 定用菌 に3σ70伽σZ霧6σ

ATCC9341株 を もちいる薄 層平板カ ップ 法 で 測 定 し

た。

健康成人7例 にJM19を1回 経 口投与 した のちの血

中濃度は,投 与後1時 間 目に 平均2.62mcg/mlの ピー

ク値を示 したが,2時 間 目には平均2.33mcg/m1,4時

間 目には平均1.49mcg/mlと なつ て しだ いに減少 し,

投与後6時 間 目には 平 均0。77mcg/m1と なつ た。 な

お,投 与後12時 間 目の7例 中2例 の血 中にはわずか な

JMが 検 出され たのみ で,24時 問 目のJM血 中 濃 度 は

全例 とも測定 され なかつ た。

健康成人4例 にJM19を1回 経 口投与 したのちの尿

中排泄量 を測定 した ところ,投 与後24時 間の尿 中総排

泄量 は20.O・-97,4mg,平 均55.3mgで,そ の回収率

は5.5%で あつた。

各種細菌に対す るマ ぞβライ ド系抗生剤 の抗菌 力:教

室保存 の病巣 由来細菌に対 す るJM,EM,OLお よびLM

の抗菌力 を倍数稀釈寒天平板法で測定,比 較 した。そ の

結果,黄 ブ菌82株 に対 す るJMのMICは0・8お よ

び>100mcg/mlに それぞ れ ピー クを もつ2峰 性 を示 し,

82株 中76株(92.7%e)はJM3.13mcg/m1以 下 の濃

度 でそ の発育を阻止 された。 しか し,グ ラム陰性桿菌 の

ほ とん どすべてがJM50mcg/m1以 上 の耐性 を示 した。

黄 ブ菌82株 に対 す るJMの 抗菌力 をEM,OLお よ

びLMの それ と比較す る と,低 濃 度 感 性(MIC6・25

mcg/m1以 下 〉菌株 に対 してはEM>JM>OL=LMの

順 の強 さで抗菌力を発揮 したが,高 濃 度 感性(MIC25

mcg/ml以 上)の 菌株に対 してはJM>OL=LM>EMの

順 であつた◇

臨床試用成績:外 科的感染症 患 者106例 にJM1日

量600～1,200mgを 投与 して,そ の臨床効果を検討 し

た。投与期間は2～16日,平 均5.1日,投 与総量は1・2

～19.2g ,平 均5・7gで あつ た。投与症 例106例 中82

例(77.4%o)が 有効,21例 は無効,3例 が不明 と判 定

された。 これ ら106例 を起 因菌別に検討す ると,黄 ブ菌

感染症には49例 中42例(85・7%o)で 有効で あつ た。

また,分 離 された黄 ブ菌 のEMデ ィス ク感受性 からJM

の臨床効果を 検討す ると,EM高 度感性(什 お よび 枡)

を示 す ブ菌感染症は,ほ とん どが有効 と判定 された。 さ

らに,JMの 治療 効果 を外科的処置を加えた もの と外科

的処置を加えなかつ た症例 につ いて比較 した ところ,前

者43例 中38例(88.4%),後 者21例 中17例(81.0

%)が 有効 と判定され,JM単 独で も著 るしい 治療効果

を示 す ことが明 らかになつ た。

なお,JM投 与106例 中9例(8.5%)が 食欲不振,

胃部不快感な どの消化 管障害 を訴 えたが,そ の他 ア レル

ギー一反応,肝 ・腎機能障害 等の副作用を示 した ものは1

例もなかつたQ
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(144)Josamycinの 基 礎的お よび臨床

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

山岸松樹 ・川上 郁 ・中叫一誠

岩井重富 ・岩本英男 ・大島聰彦

鷹取睦美

日本大学石山外科

(誌 上 発 表)

JosamycinはStreptomycesnarbenensisの1i新 変種

Streptomycesnarbonensisvar.desamycet蜘sセ こ よ つ

て生産 されたマ クロ ライ ドグループに属す る 抗 生 物 質

で,以 下次の点につ いて検討 を加えた。

1)抗 菌作用にお よぼす 諸因子 の検討で はpH7・0～

8.0で 強い抗菌性を示 し,菌 量107～IO5で 安定で あ り,

血清 の影響 は認 めなかつた。

1【)健 康成人男子3名 にJM1.09を 経 口的に 投 与

し,30分,1時 間,2時 間,4時 間,6時 間,経 時的

に採 血 し,血 中濃度 を測定 した。

測 定法は普通寒天培地(pHZO±2)を 用いたCup法

で検定菌 としてSarcinaluteaATCC9341株 を使 用 し

た。 この結果JM1.09を 経 口的 に投与 した時 の血 中濃

度 のpeakは1時 間で2.2～3.6mcg/m1に 達 し,6時

間で はo.5mc9/m1以 下 の値 を示 した。 また健康成人男

子2名 にJM400mgを 経 口的に投与 した場 合の血中濃

度 のpeakは1.09投 与の場合 と同様 に1時 間 で,そ

の値 は1.2～1.3mcg/m王 に達 した。

孤)JMLO9を 健康成人3名 に経 口的に投与 した時

の尿 中濃 度 のpeakは1～2時 間 で390～460mcg/m1

に達iし6時 間までの尿中平均回収率は5.8%で あつた。

N)教 室保 存の標 準株についてJMに 対す る抗菌 ス

ペ ク トラムを寒 天平板 稀 釈 法 に よ り測 定 した 結 果,

StaPh.aureUSに 感受性 を示すが大腸菌,変 形菌,Kle一

う伽 πα,緑 膿菌 な どのグ ラム陰性 桿菌 に 対 して は 全 て

100mcg/ml以 上のMlcを 示 した。

V)外 科的病巣 よ り分離 した ブ ドウ球菌100株(入 院

患者株50株,外 来患者株50株)に つ いてJMお よ

びEMに 対 す る感 受性を常法の寒天平板稀釈法 を用 い

最小発育阻止濃度 をもつ て判定 した。

この結果,入 院患 者 株 で はo・1～1・56mcg/mlで 阻

止 され る もの17株(34%),100mcg/ml以 上 の耐性 を

示 す もの33株(66%)で あつた。 また 外来患者株50

株についてはo・4～1・56mcg/m1で 阻止 さ れ るもの30

株(60%),100mcg/ml以 上 の 耐性株 は18株(36%)

で あ り,入 院 外来患者株 を とわずその感 受 性 分 布は

0.8～1.56mcg/m1にpeakが あ り,耐 性株は入院 患者

に 多 く認め られた。

JM,EMに ついての相関関 係を検 討す る と入院患者株

でEMに 対 しては3株 が12.5mcg/ml以 上で あつたの

に対 し,JMで はいずれ も1.56mcg/mlで 阻 止 ざれ,

完 全な交叉耐性は認 められ なかつた。

w)外 科的表在感染症12例 にJM投 与に よる効果

を検討 した。12例 中菌 の検 出 された ものは9例 で この

うち5例 にStaPh.aμreus,3例eeStaPh・epid・ を認め

た。他の1例 はそ の後Ecoliを 検出 した。臨床効果判

定基準は教室 のそれ に従 がつた。 こ の 結 果,12例 中有

効8例,無 効4例 の成績 を得た。

vr)副 作用につ いては12症 例中消化器症状,湿 疹な

どの副作用 は認 めなかつた。

(145)泌 尿器科領域におけ るJosamycin

の応用

石 神 嚢 次 ・原 信 二

福 田 泰 久 ・速 見 晴 朗

神戸大学泌尿器科

(誌 上 発 表)

Streptomycesnarbenensisの1つ で あるStreptomyces

na「bonensisva「.1'osamycitecusは マ クロライ ド群に属

す る新 しい抗生物質 である。

この新 しい抗生物質Josamycinを 諸 種の尿路感染症

に使用 し,そ の臨床効果 を観察 する と共に,内 服時の血

中濃度 を測定 した。併せ て尿路 感染症患者 よ り分離 した

菌に対す る感受性 を検討 した。

1。 臨床使用成績

急性腎孟腎炎2例,慢 性 腎孟腎炎2例,急 性膀胱 炎3

例,亜 急性膀胱炎1例,慢 性膀胱炎1例,淋 菌性尿道炎

5例,非 淋菌性尿道 炎5例,単 純性尿道炎1例,出 血性

精嚢腺炎1例,急 性 副睾丸炎2例,計23例 に使用 し,

著効10例,有 効5例,無 効8例,有 効率65.2%の 成

績 を 得 た。 投 与 方 法 は1日 量600～1,600mg,総 量

2.4～22.49使 用 した。

2・ 血 中濃度,尿 中排泄

Josamycin200mg経 口投与後 の血 中濃度 のi推移は1

例 においては2時 間後に あ り(O.18mcg/ml)そ の後ぱ

痕跡 程度 しか認め られ なかつ た。

他の1例 におい てはそ の ピー クは2時 間 に あ り0・76

mcg/m1,4時 間後には0.58mcg/m1,6時 間に は0・32

mcg/mlを 示 した。Josamycin400mg・ 経 口投与後の血

中濃度の ピークは1時 間後にあ り(0.64mcg!ml),他 の
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1例 では3時 間 後にあ り(o.64mcg/ml),そ の 後漸次減

少 し,6時 間でほ とん ど認め られ なかつ た。

Josamycin400mg経 口投与後 の尿 中排泄率は1例 に

おいては15・5%,1例 におい ては8,6%を 示 した。200

mg経 口投与後の尿中排 泄率は1例 では7.6%,他 の1

例は15%eを 示 した。

3.抗 菌 力

ブ球菌に対 す る感 受性 分 布 は100mcg/m1と0,39

mcg/加1の2つ の部分に分布 していた。

4.副 作用

全例副作用を認めなかつた。

(146)Josamycinの 産婦人科領域に於

け る研究

真柄正直 凸高瀬善次郎 。水谷一弥

松下道雄 ・池 洌

日本医科大学真柄産婦人科

(誌 上 発 表)

我々はJosamycinに つ き,産 婦人科領域 におけ る基

礎的実験を行ない,い ささかの知見 を得たの で 報 告 す

る。

(147)産 婦人 科領域におけ るJosamycin

の検討

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人科学教室

(誌 上 発 表)

工 基 礎的 検 討 成 績

1)抗 菌 力=病 巣 分 離 菌 に つ い てBrain-heartinfu-

sionagarを 用 い たPlatedilutienmethedで 感 受 性 を

測定 した。8taPhylococcus20株 中14株 ま で が6.25

mcg/ml以 下 に感 受 性 が あ り∫ そ の うち12株 がo.78

mcglm1以 下 で,残 りの6株 は50mcglml以 上 で 耐 性

を示 し2峰 性 の分 布 が み られ た。 グ ラム陰 性 桿菌 に 対 し

てはす べ て100mcg/ml以 上 の 感 受 性 を示 した。 次 に

S・IuteaATCC9341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。

2)血 中 濃 度:400mg1回 投 与4例 中3例 に 投 与 後

1時 間に お い て0.9～1.9mcg/mlのpeakが み られ1

例 にお い て だ け2時 間 で0.6mcg/mlの 低 いpeakが

み られ た 。4時 間 で0・2～0・4mcg/m1,6時 間 で0.2

mcg/ml前 後 で8時 間 で は測 定 で き なか つ た。

3)尿 中排泄:400mg1回 投与6時 間 まで の排 泄量

は3例 平均でO・8mg,6～12時 間において8.4mg ,12
～24時 間で6・Omgで24時 間におけ る総排 泄量 は35 .2

mgで 平均8、8%の 排 泄率 であつた。

4)乳 汁 中濃度=400mg1回 投与褥婦 の4時 間 後 に

o・4mcg/mlの 乳汁中濃度が測定 され た。

5)贋 帯血,羊 水へ の移 行:200mg1回 投与 で は 母

体血中濃度o・23～o・81mcg/mlに 対 して 膀帯中,羊 水

中にはほ とん ど測定 さ れ ず,400mg1回 投与後1時 間

20分 で採取 した症 例で母体血がo.81mcg/m1を 示 した

のに対 し膀 帯 血o・31mcg/m1,s#水o.40mcg/mlで 膀

帯血,羊 水 中へ の移 行はか な り低 い と考 えられ る。 なお

新生児 では測定 され なかつ た。

6)内 性器 内濃度:術 前2時 間に400mg1回 投与 し

た2例 で 血中濃度0・54～o・42mcg/mlに 対 し子宮頸 部

においてO・40～O・24mcg/m1が 測定 され たの み で,子

宮体 部,卵 管,卵 巣 においては測定 され なかつ た。

π 臨床使用成績

子宮付属器炎3例,急 性膀胱炎4例,術 後上気道炎1

例,褥 創感染1例 の9例 中7例 に有効であつた。投与量

は1回4eOmg1日4回3～7日 間で総量4.8～11.29

である。病 巣 より分離 され たStaPhylococcusaureus5

株中4株 に有 効,Streptococcusfaecalis1株 に 有 効 で

あ り,起 炎菌不 明の1例 の無効例は グラム陰性桿菌に よ

る もの とも考 えられ る◎

皿 副作用

胃腸障害を訴えた ものはな く,血 液一般,肝 機 能,腎

機能検査で も異常を認 めなかつた。

産婦人科領域 の感染症においては,グ ラム陰性菌に よ

るも の が 多 いが,病 原ブ菌 に よる感染症 も無視 しえな

い。 本剤 は胃腸症 状の副作用 の少ない抗生物 質であ り,

日常 臨床に使用 されやす い とともに,国 産抗生物質 の前

途に期待 を持つ ことがで きる。

(148)Josamycinに 関 す る 研 究

水 野 重 光 。高 田 道 夫

森 操 七 郎 ・佐 野 慎 ・一

順天堂大学医学部産婦入科学教室

(誌 上 発 表)

Streptemycesnarbenensisvar.」'osamycetiCUSに よ

り産 生 され た 新 マ ク ロ ラ イ ド系 抗 生 物 質Josamycinを

産 婦 人 科 領域 感 染 症 に 応 用 した 成 績 を 報 告 す る。

1.感 受 性

普 通 寒 天 培地 を 用 い た稀 釈法 に よ るStaPhylecocczis

aureus50株 に 対 す るJMの 感 受 性 は0.19～6,25mcg/
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m1の 間に分布 し,MICo.78mcg/m1の ものが最 も多 く

55%,次 いで1.56mcg/m1の ものが25%を 占 めて い

た。 この抗菌力 を既知 マ クロライ ド系抗生物質の抗菌 力

と比較 す るとEM>JMiテOM>LM>JPMの 順 で あ り,

EM,oM耐 性株 に対 して もo.78～1.561ncg加1で よ く

発 育を阻止 し,PC-G,AB-PC,JM,TC,CP耐 性株に も良

好 な感受性 を示 した。 またStaPhylecoccusalbus10株

中40%はJM耐 性であ り,StreptoceccusfecalisPこ 対

す る感受性 は低 く70%が 耐性株であつ た。

2.吸 収,排 泄

500mg1回 経 口投与時の血 中濃 度(5例)は1時 間後

0.48～O.67,2時 間 値0、56～3.24,4時 間 値0,48～

0.78,6時 闘値0.24～0.46,8時1間 値0.16～O.24mcg/

m1で あ り,ほ ぼ2時 間で ピークに達 し,4時 間 では急

激に低下 して いる。 ま た 同 じく500mg1回 経 口投 与

3例 で の尿 中回収率 は低 く,8時 間後約4%で,2～4時

閲に ピー クが 認められた。 また乳汁中に もよく移行 し,

全搾乳群で の乳汁 中濃度はほぼ血申濃度に等 しく,非 搾

乳群 では蓄積 傾向を示 し,最 高3・8mcglmlの 濃度が得

られ た。膀帯血,羊 水,胎 盤,胎 児への移行,性 器 内濃

度 につ いて も検索 したが,膀 帯血中濃度は母体血中濃度

の1/2～115,胎 盤 ではほぼ母体血中濃度 と同程度の濃度

を示 し,羊 水 中に もわず かなが ら証明で きたが,新 生児

末梢血へ の移行 は認 められなかつた。 また1回400mg,

6時 間 おき4回 投与 した群 では卵巣,卵 管,卵 巣嚢腫 内

容へ の移行 もみられ た。

3.臨 床成績

子宮 内感染症6例,子 宮 付 属 器 炎5例,外 陰膿 瘍2

例,術 創感染4例,産 褥i乳腺炎3例,尿 路感染症4例,

計24例 にお ける臨床効果 は付属 器炎 で1例,尿 路 感染

症で2例,無 効例 が認められた以外はすべて 有 効 で あ

り,有 効率 は87.5%で あつ た。 なお,う ち菌検出例19

例での有効率 は全症 例24例 の有効率 と大差 がなかつた。

検出菌 の種類 はStaPh.auγeus9株,StaPh・albus7株,

DiPlococcus1株,Strept.ノigcalis1株,Peptocoecus4

株,Peptostreptococcus1株,Corynebaeteア 伽獅2株,

Bacteroides1株,計26株 で あ り,う ち21株,80.8

%が 消失 し,JM感 受性 と臨床効果,菌 の 消失効果 と

は よく一致 したe

なお1回300mgま たは400mg投 与,1日3回 また

は4回 投 与,1日1,29,1・69投 与 との間 に は 臨床効

果 の点 で大差 は認め られなかつた。

4.副 作用

本剤投与期 間中,2例 に食欲不振が認め られたが,い

ずれ も1日,1・69投 与例 であつた。 また8例 に お いて

治療前後 の肝機能 を検 査 したが正常上限界値 を示 した1

例 を除 き,異 常は認め られ なか つた。

(149)Josamycinに 関す る臨床 的なら

びに実験的研究

岩 沢 武 彦 ・木 戸 勉

札幌逓信病院耳鼻咽喉科

(誌 上 発 表)

本邦で開発 されたMacr◎1ide系 新抗生 物質Josamycin

に関 して,細 菌学的,吸 収,排 泄,体 内分布,臨 床治験

成 績な らびに副作用につ いて検討 を加えた結果を報告 し

た。

1基 礎的検討

1)細 菌学的成績:化 膿性 中耳炎 耳漏 よ り分 離 した

Coagulase陽 性ブ ドウ球菌40株 を寒 天平板稀釈法によ

り抗菌力試験 を行 なつた結果,O.39～3・12mcg/mlに 感

受性分布がみ られ,こ とにMICが1.56mcg/mleこ 集 申

していた。他 の病巣分離 の 溶 レン球菌7株 は,O.19mcg/

m1で 発 育が阻 止 されたが,緑 膿菌,大 腸菌,変 形菌な

どの グ ラム陰性桿菌群 は い ず れ も100mcg/mlで 阻止

され なかつ た。JMとEM,LMと は,高 濃 度 の 部 分 で

交叉す る傾 向が認 め ら れ た。StaPh・aureus209P株 の

耐性獲得実験では,14継 代(日)以 内では 対照のSPM

に比 し,急 激 な耐性上昇 の傾 向は認め られなかつた。そ

の他JMの 抗菌力に およぼす諸因子(血 清添加,菌 量,

pH)の 影響,マ ウス実験 的感染症に 対 す るJMの 治療

効果について述べ た。 またJM10mg/m1水 溶液の安定

性 は,StaPh、ascreus209P株 を供試 菌株 として,5℃,

37℃ 保存で,4週 間以 内では抗菌 力に変動な く安定 であ

つた。

2)血 中濃度:JM400mg,800mg(Crossover)内

服 後の健常成人の血 中濃度(3例 平均 値)の 時間的消長

は,1時 間でPeak(400mgo.75mcg/ml,800mg1.7

mcg/ml)に 達 し,8時 間後に消 失 した。 ま た慢性副鼻

腔 炎3例 もほ とん ど同様 な成績 を示 した。

3)尿 中排泄:健 常成人3例800mg内 服12時 間ま

でPeakと な り,総 回収率は3.5%の 低 率 であつた。

4)組 織内濃度:健i常 ラッ ト40mg/kg筋 注後の臓器

内濃 度は,30分 後Peakと な り,血 清に比 し,肺,脾 が

著 るし く高かつた。手術例 で,内 服2時 間後の 口蓋扁桃

(800mgO.2mg/9),咽 頭 扁桃(400mgO.31mcg!血1),

上 顎洞 粘膜組織 内濃度(800mgO.5mcg/m1)は,血 清

濃 度(O.85～1.11mcg/ml)の1/2前 後の数値を示 した。

しか し慢性上顎洞炎貯留液 には移行を認めなかつた。

エ[臨 床使用成績:耳 鼻 咽喉 科領域 の 代 表 的 感 染 症

46例 に対 して,JMを 経 口的 ならびに局所 的(10mg/ml
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水溶液)に 使用 した結果,著 効29例,有 効12例 お よ

び無効5例 とな り,そ の有効率は著効,有 効例を合算す

ると41例(89%)の 好成績をお さめえた。なお病巣 よ

り溶 レン球菌,ブ ドウ球菌な どの グラム陽性球菌 を分離

した症例に有効例が多かつた。

皿 副作用:JMの 経 口的,局 所的投与に 際 して副作

用 と考えられ る症状 の発現は まつた く経験 しなか つた。

JM投 与1週 間以 内の短期間で は,肝,腎 機能,電 解 質

にはなん ら悪 影響 をおよ ぼ さず,か つ 聴力検 査で も15

DB以 内の変動 であつ た。

(150)Josamycinの 眼 科 的 応 用

葉田野 博 ・針生アイ ー萱場忠一郎

玉 井 春 子 ・今井克彦

東北大学眼科(主 任:桐 沢長徳教授)

(誌 上 発 表)

四国の一地方 の土壌 よ り分離 され は放線菌 の産生 す る

抗生物質Josamycin(JMと 略)は,日 本人 の 手 に より

研究開発 された ものでmacrolide群 に属す るとい わ れ

ている。今回我 々も本剤 について眼科領域 に関 し検 討を

加えたので報告す る。

1細 菌学的検討

眼病巣よ り分離 した病原性ブ菌41株 に 対 す るMIC

の分布 はo・78～1.56mcg/mlに 集 中 し て い る。100

mcg/m1以 上 の耐性 と見倣 され る7株 は1株 を除 き他 の

macrolide群 に も耐性 の株 で あつた。 またJMはOL,

LCM,AC-SPMな どよ り抗菌力がやや優れ,EMと ほぼ

似た ものであるこ とが知 られ た。

∬ 吸収,分 布 の検討

健康成人16名 に1回400mg(2Tab・)を 経 口投与 し

た血清内濃度の ピークは1時 間 ない し2時 間 で 認 め ら

れ,1時 間値平均o.67mcglml,2時 間値o.49mcg/ml,

3時 間値O,23mcg/m1で6時 間 で は10例 中5例 は測

定不能,8時 間では測定 した2例 とも測 定 不 能 であつ

た。また家兎に50mg/kg経 口投与 した場合 の血 清 内

濃度のピー クは1時 間 にあ り5。20mcg/mlで あつ たが2

時間ではo・41mcg/mlと な り,6時 間値 はo,31mcg/

m1で あつた。前房水濃度 のピー クは2時 間にあ り0,70

mcglmlを 示 し,6時 間後はo.09mcg/m1以 下 であつ

た。

静注用 ジヨサマ イシ ン(AS--JMと 略)を5cmg/kg家

兎の耳静脈に静注 し,そ の血清 内および前房 水内濃度 を

測定する と血 清内濃度 は30分 で18.2mcg/m1,1時 間

で12・2mcg/ml,以 後漸減 し6時 間後では2.2mcg/ml

を示 し経 口に比 し,は るかに高濃度を示 した。 また前房

水 内濃度 も高 く30分 で4.4mcg/mlを 示 し,1時 間で

は3・2mcg/m1,以 後 漸減 し6時 間で1,1mcg/mlを 示

した。 またAS・-JMを 家 兎 の 球結膜下 に1mg/o。1ml

を注射 し,そ の前房水内濃度を測定 した ところ,ピ ーク

は3時 間でo・9mcgを 示 し,6時 間 でo.6mcg/m1の

移 行濃度を示 した。いつぼ うAS-JM5%水 溶液 を5分

お きに1回,計5回 家兎に点眼 し,そ の後経時 的に前房

水 を採取 し,そ の濃度 を測定す ると15分 で15.3mcg/

m1・3q分 で13・omcg/ml,1時 間 で6.5mcg/ml ,3時

間で1・4mcglml,4時 間で1・2mcg/m1を 示 し,結 膜

下注 などに比 しはるかに高濃度 を示 し,角 膜感染症に対

し,本 剤 の点眼 はと くに有用 な方法 と思われた。

臨床効果に関 する検討

臨床的 に外眼 部感 染症,角 膜感染症,感 染予防に術後

用 いた計24例 に1日6Tab(1,200mg)3回 分服に て,

おおむね 良好なる成績 を得た。 また副作用 は 認 め ら れ

ず,以 上 のこ とからJM或 い はAS-JMは 眼科 領域に

おいて充分応 用で きる薬劇 と考える。

(151)Josamycinの 眼 科 的 応 用

三国政吉 ・大石正夫 ・周田茂雄

今井正雄 ・高橋篁子

新潟大学眼科

(誌 上 発 表)

1)抗 菌作用

眼感 染症 の主 な る起炎 菌 に 対 す るJosamycin(以 下

JA)の 抗 菌力を検査 するに,グ ラム陽性菌 に好感受性 を

示 した◎ マ クロライ ド系薬剤 と比較す るに,EM,LMに

やや劣 り,OLM,SPMに 類似 している。

2>ブ 菌感受性

100株 のStaph・aur・ に対す る感受性はo.5～50mcg/

m1の 範 囲に分布 し,分 布 の山は1mcg/mlに あつて68

株が 占めて いる。マ クロライ ド系薬剤 との交叉関係をみ

るに,EM・OLM感 受性株 に は1～2段 階低感受性で,

LCM・SPMよ りは1～2段 階す ぐれた感受性 を示 した
。

高度耐性株 はいずれ の薬剤 と も交叉耐性 を示すが,な か

にはJAに か な りの感受性 を示す ものがみ られた。

3)血 中濃度

健康成人に1回19経 口投与後の血 中 濃 度 を,枯 草

菌PCI219を 用 いるカ ップ法 に よ り測定 した。それ に

よればpeakは2時 間後に2・49mcg/miの 濃、度に達 し,

6時 間後 はo・35mcg/m1を 示 した。12時 間後は測定不

能 であつた。

4)眼 内移行

(1)経 口:白 色成熟家兎に500mg1回 経 口投与 し




