
1700 CHEMQTHERAPY NOV.11969

Aminodeoxykanam.ycinの 基 礎 的 臨 床 的 検 討

中 川 圭 一 ・可部順三郎

東京共済病院内科

横 沢 光 博

同 臨床検査科

Kanamycinの 近 縁 物 質 で あ る2'-amino-2'-deoxy-

∠ka
namycin(以 下AKMと 略 す)に つ き基 礎 的 臨 床 的 検

討 を 加 え た の で 報 告 す る。

1.黄 色 ブ菌70株 のAKMそ の他の各種薬剤

に対す る感受性(表1,図1)

MICの 測定 法 は 日本化学療 法学会 標準法に よつた。

表1

黄色 ブ菌70株 につ きKMとAKMと の感受性を比較

す ると表1の とお り,AKMで はMIC1・56mcg/ml以

下 の ものが62株 あるのに対 し,KMで はMIC1.56

mcg/m1の ものは37株 で,こ れ 以下 のMICの 株はなか

つた。AKMとKMのMICの 相関 をみ ると低い濃度

においては 図1の とお り,AKMの ほ うが2～8倍 感受

性 がす く・れ ているが,50mcg/ml以 上 の耐性菌において
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表2E.coli50株 の 各 種 薬 剤 感 受 性

薬 剤
瓦`oJゴ,NIHJ

のMIC

最少発育阻止濃度(MIC)mcg/mI

・・2・1¢3gl住78 、い ・5613・1316・25112・5{25
【5・ い ・・1>1・ ・

AKM

KM

SM

CP

TC

AB-PC

CER

6.25

12.50

6.25

0.78

3.13

0.78

6.25

1

1

1

窟
-
昌

1

5

1

匡」

ー
ム

◎
U

n◎

り
冷

ハU

にJ

Q
ゾ

ー

(U

ハU

Oσ

1

塞
上

ウ
」

O
J

り
海

民」

霊1

4
▲

n◎

n◎

n◎

-

QJ

雀
蓋

4

4

書
▲

ー
二

1

竃露
孟

璽塵
ユ

壌
罐
属

14

1

0
0

に
U

4

ー
ユ

ー

∩∠

り
を

り
ん

図2AKMとKMのMICの 相 関表E.celi50株
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表3AKM筋 注i射の血申濃度(mcg/ml>

讃
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37才 ♀

600mg

29才6
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O.24

測定法=鳥 居氏重層法B.subtilisPCI219使 用

は両者ほぼ同 じMICで あつた。

ま肉TC,EM,PCG,SM,AB-・-PCt:比 し50mcg/ml

以上 のMICを 示す ものが少 なかつた ことは,AKMは

KMと 同様上記 の 薬剤に対す る高度耐性菌に も感受性

であることを示 す ものである。

II.大 腸菌50株 のAKMそ の他の各種薬剤 に

対する感受 性(表2,図2)

MICの 測定法 は 日本化学療法学会標 準法に よつた。

表2に み るとお り,E.cotiに 対 してはAKM6.25mcg'

m1,KM12・5mcg!mlのMICを 示す ものが最 も多.

く,図2に 示 す両者 の相関をみて もAKMの ほ うが

KMよ り2～4倍 す ぐれた感受性を示す ものが多い こと

がわか る。 またSM,CP,TCに 対す る高度耐性菌に対

してKMと 同様感受性であ ることが示 され ている。

皿E.AKM筋 注 時 の 血 中 濃 度(表3)

AKM200mg筋 注 時 の血 中 濃 度 は1f2時 間,1時 間

後 で17・5mcgiml,8時 間 で0.36mcg/m1を 示 し,12

時 間 で は 検 出 で きな かつ た。

600mg投 与 例 では1/2時 間,1時 間,2時 間後 とも

に35mcg/mlを 示 し,12時 間 後 で もO.24mcg/mlを

示 した 。 血 中 濃 度 測 定 法 は,鳥 居 氏 重 層 法 の 原 法 で β.

subtilisPCI219を 使 用 した 。

IV.臨 床 成 績(表4)

臨床実験例は表4に 示す とお り,6例 で,第1,第2例
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表 4

痙 例 病 名 検 出 菌 1日 投与量

1.菅 1才6

2。 才6

3.千 8才9

4.片 6才9

5.清 9才6

6.渡 9才9

気管支帰息
十

慢性気管支炎

気管支喘息
感 染 型

慢 性 肺 炎

慢 性 肺 炎

肺 結 核
肺 炎

急性腎孟腎炎

ハ碗∬eria

ε`砂乙痂 泓

ε`ψ妙乙ψ鼠

E.coli

A'eisse7∫a

StrePt.virid.

焼 添8磁

ε'吻乱ひゴァ鼠

3ゆ 妙乙epid.

ε`砂 乙 痂 鼠

Neisseria

E.celi

E.cali

Nei∬eria

E.celi

800mg

800mg×2

400mg×2

400rng×2

1000mg×2
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400mg×2

200mg×2

200mg×3

1投与剛 効果
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日

日

只
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同 上
E.coli消 失

の気管支喘息 の感染型には,喀 疾量 の著減,白 血球 の正

常 化,下 熱等の効果 があ り,第2例 の起炎 菌E・coliは

消失 し,2例 と も有効 であつた。経過 の遷延 した慢性肺

炎 は2例 で,第3例 は38℃ 以上 にお よぶ発熱が あつ た

がAKM3日 間の投与 で 下熱傾 向がみ られ なかつた の

でAB-PCに か えた◎投与期間が短かかつたためAKM

の効 果があ らわれ なかつ たのか もしれ ないと 考 え ら れ

る。第4例 は発病1月 後 に入院 し,右 上葉全体 に散在す

る小 葉性,区 域性 の陰影 があつた症例 で,CERを 使用

したが,ア レルギー症状 として発熱が あつた上に,CER

に よる陰影 の減少は あま りみ られず,AKMに かえ てか

ら改善 にむかつた。

AKMは まず1日2,000mg3日 間,つ い で1,000

mg5日 間,1,200mg5日 間,800mgI5日 間 使用

し,投 与 日数28日 間,総 量28.29使 用 した。 この間

浸潤は徐 々に減 少 し,AKM投 与 中E.coliが 出現 した

が,こ れ も投与中に消失 し,以 後AB-PCに かえて治癒

した。本例は肺化膿症 とす るには空洞 もはつ きりせず,

喀疾の排出 もほ とんどなか つた ので漫性肺炎 と した。 も

ちろん結核菌は数 回の検査 で培養陰性で あつた。

第5例 は重症肺結核 でE.coliに よる肺炎を合併 した

ものであつたが,宿 主 の悪 条件 も原因 したためか無効で

あつた。

第6例 はE.colil:よ る急性腎孟 腎炎でAKMに より

す みやかに治癒 した。

投与量は1日 量400mgを 投与 した ものは1例(第6

例)で,他 の例 は最低1日800mg,最 高29で 投与期

間 も第3例 以外 は10～28日 であつた。

副作用 については,ア レル ギー反応,聴 力検 査,尿 所

見,BUN,GOT,GPT,血 液所見につい て投与前後で検

査 して観察 したが,わ れわれ の症傍 では比較的大量投与

例 が多 く,か つ投与 日数 も長 い ものが あつたに もかかわ

らず,全 く副作用はみ られなかつた。

む す び

1.AKMは 黄色 ブ菌に対 してはKMの2～8倍,

大腸菌に対 しては2～4倍 のす ぐれたMICを 示 した6

2.AKM筋 注時 の血中濃度は200mgで112～1時

間後17.5mcg/ml,8時 間 後O.36mcgfmlを 示 し,600

mgで は1～2時 間後35mcg/ml,12時 間後o.24mcgl

mlを 示 した。

3。AKM投 与例は呼吸器感染症5例,急 性腎孟腎炎

1例 の計6例 で,4例 に有効,2例 に無効であつたが,

無効 の1例 は投与 日数が3日 間であつた。

投与量はi例 を除 き1日 量800mg～29,投 与 日数は

10～28日 間 であつたが,副 作用 としては特記すべきも

のは全 くみ られなかつた。
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CLINICAL AND EXPERIMENTAL STUDIES ON 

      AMINODEOXYKANAMYCIN

 KEIICHI NAKAGAWA, JUNZABURO KABE & MITSUHIRO YOKOZAWA 
                 Tokyo Kyosai Hospital

 The mean minimum inhibitory concentrations of aminodeoxykanamycin (AKM,  2'-amino-2'- 
deoxykanamycin) were  1/2-1/8 of KM against 70 strains of Staphylococcus aureus and  1/2-1/4 of KM 
against 50 strains of  E. coli. 

 Serum levels at  1/2, 1 and 8 hours after 200 mg intramuscular injection of AKM in a case were 17.5, 
17.5 and 8.7  mcg/ml and levels at 1, 2 and 12 hours after 600 mg intramuscular injection in the other 
case were 35, 35 and 0.24  mcg/ml. 

 Five patients with a  variety of respiratory infection and a case of pyelonephritis were treated  with 
800  mg-2, 000 mg of AKM, divided  2-3 times daily, for  10-28 days. Four cases responded satis-
factorily. One case who received  AKM exceptionally only 3 days and- a case of pneumonia with  E. coli 
infection did not respond to the treatment. No remarkable side  effect was noted.




