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顎 一口腔 領 域 に お け るAminodeoxykanamycinの 臨 床 効 果

村 瀬 正 雄 高 井 宏

東京女子医科大学口腔外科学教室

1.は じ め に

顎一口腔領域はその解剖学的特殊性 か ら身 体他部 より

きわめて容易に骨膜炎,骨 髄炎な どの硬組織 を含む炎症

を発生 し,ま た原 因菌 もGram陽 性球菌 類のみな らず

Gram陰 性ない し陽性桿菌 な どの混合感染である ことが

多い。またさ らに,口 腔内常 在 ブ ドウ球菌 には耐性 の高

いものが比較的多いたあに抗生剤を感受性検 査に先行 し

て投与する時 にはSpectrumが 広 く,高 血中濃 度が得 ら

れ,し か も耐性菌の少ない ものが望まれる。

さてAminodeoxykanamycinはKanamycinの 近縁物

質で広いSpectrumを 有 し,耐 性菌 も少な く,長 持続性

で,か っ200～400mg投 与 でKanamycinのIgに 匹敵

する血中濃度が得 られ る新 しい抗 生物質 であることが各

種の基礎実験に よ り確認 されている。

私達は本剤が 口腔 感染治療 に適 した ものと推定 したの

で各種の急性 口腔 感染症 な らびに手術後 の感染予防に使

用して若干の知見を得たので報告す る。
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H.投 与剤,投 与対象および投与方 法

投与剤は明治製菓K.K.か ら提供 された100mgお よ

び200mglvialの 注射用Aminodeoxykanamycinで,そ

の構造式は図1に 示 す。

投与対象は昭和43年3月 以降 に 東京女子医科大学

ロ腔外科学教室を訪れ た急性 口腔感染症 を有す る患者 の

内か ら任意 に 選 択 さ れ た7才 か ら68才 までの 男性

11例,女 性25例 の計36例,な らびに顎,顔 面,口

腔領域手術後の4才 か ら74才 までの男性11例,女 性

15例 の計26例,総 計62例 であ る。 また,こ れ らの

ほ とんどの症例がBenzydamin,Bucolom,Bromelain

などのいわゆ る消炎 剤を併用 してお り,ま た必要に応 じ

て膿瘍切開 または根 管開放 などの局所処置を行なつた。
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表4投 与 量 別 のAminodeoxykanamycinの 効 果
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衰5分 離病原菌の抗生物質感受性

症 例 番 号 重 811・1 18 i241251291341 35

分 離 菌
lSta・1ε 列Sta・lSta・1唄 酬 α4・ 睡IStr・iStr・1Sta・IStr.

Kanamycin 計 井 什 井 世 井 昔 計 什 惜 碁 惜

Strep£omycin 什 十 井 →十 帯 昔 昔 什 冊 昔 十 什

Penicillin 十 井 一 一 一 朴 十 什 惜 昔 一 帯

ChloramphenicoI 柵 什 昔 冊 十 什 什 昔 惜 什 昔 什

Tetracycline 井 什 十 昔 十 惜 惜 桁 什 聾 昔 惜

Erythromy面 昔 惜 世 昔 →十 什 什 廿 什 井 朴 珊

01eandomycin 朴 什 暑 什 朴 什 構 什 什 昔 朴 惜

Cephaloridine 惜 帯 什 惜 什 什 惜 什 帯 ・井 淵

A伽 蜘 ㎞ 　ゆ 岡 什岡 珊 囲 什 困 什 【帯 什 什恒
●

投与方法は全 例とも筋 肉内注射 で,1日200mgま た

、は400mgを2回 に分け.12時 間 ごとに,あ るいは1日

100mgを1回 で投与 した。 この際の感 染症治療群 にお

け る小児を除いた平均1日 投与量は0.249で 平均投 与

日数は6.0日 であ り,手 術後感染予 防群ではそれぞれ

0.259,5.8日 であつた。なお小児は体 重に応 じて適宜

に減 量 した。

m.効 果判 定基 準

効 果判定 は,感 染症治療 群においては腫脹,発 赤,発

熱,疹 痛,開 口障 害お よびその他の症状 をチ ェックし投

与開始 後72時 間 日の状態 によ り行 なつた。

す なわち,そ の期 間に主症状 の著 しい改善 を認め た も

のを著 効,相 当度 の改善 を示 したものを有効,わ ずか の

改善 あるいは増悪 の傾 向を示 した ものを無効 と し,投 与

中絶 などに より判定不能 となつ た ものは除外 した。

手 術後感染予防群 では,術 後に感染 あるいはそ の他 の

異常経 過を とらなかつ た ものを有効 と した。

IV.成 績

1)急 性 ロ腔感染 症治療 群

智 歯周囲炎 は13例 に投与 したがいずれ も下顎埋伏智

歯に起因す る重症 の もののみであ り,そ の成績は著効4

例,有 効7例,無 効2例 であつ た。な お膿瘍 を形成 した

3例 は切開 を加えその膿汁 を培 養 したが,そ の うちの1

例 か らは病原菌 の分類が できなかつた。

眼窩 蜂窩織炎 を合併 したもの1例 を含む璽症 の顎骨 々

膜 炎9例 では著効3例,有 効3例,無 効3例 であつた。

またこれ らの症例 の うち5例 は膿瘍切開 を加えその膿汁

を培 養 したが2例 にのみ病原菌 を証明 し得た。

歯槽骨膜炎 を含む急性歯槽膿瘍 の4例 では有効3例,

無効1例 であつた。 これ らの症例は全例 とも根管を開放

し排膿を計つた。

その他に も顎骨 々髄炎,口 腔底蜂窩織炎,上 顎 洞炎,

癌性膿瘍,耳 下腺炎 などのio例 に投与 したが,著 効4

例,有 効5例,無 効1例 であつた。 また これ らの例の小

児を除 く平均1日 投 与量はO.369,平 均投与 日数は7.8

日と全体の平均 より多かつた。

以上 を合計 してみる と,著 効31%,有 効50%,無 効

19%で,有 効率は81%で あつた。

2)手 術後感 染予防 群

上顎 洞炎根 本手術,悪 性 または 良性腫瘍摘 出手術,骨

折 固定手術 などの26例 に使用 したが,術 後異常経過を

とつた ものは1例 もな く全例 とも有効 と判定 され た。

V.考 按

Apainodeoxykanamycinの 大 きな特質の1つ は少量で

高血中濃度が得 られ ることであ り,イ ヌに20mglkgを

筋 肉内注射 した時の血中濃度は30分 後97・6mcglml,

io時 間後1・5mcgtmlと 報告 されてい る。

それゆ え私達は,人 体 に使用 した時 は100・y200mg

で も有効血中濃度が得 られ る可能性があ ると推定 し,症

例の1部 はIOOmg1回 筋注法を行 ない200mg以 上投

与剤 と比較検討 した。

そ の結果IOOmg投 与群では著効17%,有 効33%,

無効50%で あ り,200mg以 上投与群ではそれぞれ31,

54,15%で 無効率が後者は著 し く低かつた。 これ より

急性 口腔感染症治療には少な くとも200mg以 上が必要

で あることが推定 された。

副作用は全62例 中特記すべ きものを認 めなかつた。

次に このシ リーズ中に分離 され た病原性 ブ ドウ球菌6

株お よび レソサ球菌6株,計12株 の耐性 は表5に 示す

とお りで,Aminodeoxykanarnycin耐 性株は証 明 されな

かつた。
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このことは本剤の大 きな利点 の1つ であるSpectrum剤 として秀れ た効果 を希望 できるもの と思われ る。

がきわめて広 い ことと共 に,口 腔感染症治療 の第1選 択 また,本 剤を外来患者 に使用す る場合には投与回数上

表6-A、Aminodeoxykanamycinの 急性 口腔感染症治療成績

No.氏 名 性 年令 診 断 名1(野 回数瞳 局 所 処 置 併 用 剤 培 養 誹 用その膿
一

1 R.K. δ 18 急 性智歯周 囲炎0.ll 5切 開 コ・一 ン挿 入 抗炎剤等 51'α,3厩 昔

2 N.H. ♀ 18 〃0.21 5 抗炎剤 十

3 S.S ♀ 19 〃0.11 6 十

4 F、「払 6 19 〃0.21 4 Sigmaに 変 更 一

5 E,。0. ♀ 19 〃0.21 5 十

6 K.S. ♀ 20 〃021 6切 開 コー ン挿 入 抗炎剤等 一 十

7 M.M. ♀ 21 〃0.21 4 ÷

8 S,0. 孚 21 〃0.21 6切 開 コー ン挿 入 抗炎剤 8彪 。 十ト

9 M.E. ♀ 22 〃0.11 3 抗炎剤 Sigmaに 変更 一

10 ん1. ♀ 22 〃0.21 5自 潰 部 バ ス タ 抗炎剤 8如 。 粋

ll M.T δ 23 〃0.21 4 十
、

12 F.T. ♀ 24 〃0.21 5 抗炎剤等 什

13 T.1. ♀ 27 .ノ0。21 6辱 抗炎剤 十

14 H.Y. ♀ 26 急性 歯 槽 膿 瘍0.lI 5根 管 治 療→抜 歯 一 ・ 十

15 S.W. ε 33 ル0.2五 4根 管 治 療 抗 炎剤 十

16 T.Y. ♂ 47 〃0.21 4根 管 治 療 十

17 S.S. ♀ 49 〃0。11 5根 管 治 療,切 開 一 歯 肉腫 脹 増 大'・一

18 LY. ♀ 61 歯 槽 膿 漏 症0 、21(多発 膿 瘍 型)5自 潰,切 開
ト腿 一 チ

等
3`¢5厩 十

表6-BAminodeoxykanamycinの 急 性 口腔 感 染症 治療 成 績
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表7Aminodeoxykanamycinの 顎 ・顔 面 一口腔 領 域手 術 後 の 感 染 予 防 成 績
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か らも内服が望 ま しい例が多い ので,そ の開発を期待す

る。

VI.結 論

急性 口腔感染症 の治療お よび顎 ・顔面 ・口腔領域移行

後の感染予防 にA=minodeoxykanamyCinを 使用 し,次 の

結論 を得た。

1)急1生 口腔感染症治療群では,36例 中著効31%,

有効50%,無 効19%で あつた。

2)投 与量は少 な くと も200mg以 上 が必要である。

3)手 術後感染予防群 の26例 では全例 とも有効であ

つ た。

4)全 投与 例62例 中,特 記 す べ き副 作 用 を 認 め た も

の は1例 もなか つた 。

本 論文 の 一"一..一一部 は 第15回 日本 化 学 療 法 学 会東 日本 支 部

総 会 お よび 第1回 カ ネ ン ドマ イ シ ン検 討 会 にお い て発 表

した。
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CLINICAL EFFECT OF AMINODEOXYKANAMYCIN IN 
      MAXILLOSTOMATOLOGICAL FIELD

               MASAO MURASE &  HIROSHI TAKAI 

Department of  Oro-Maxillo Facial Surgery, Tokyo Women's Medical College

 Aminodeoxykanamycin (abbr. AKM), a new antibiotic, has been used clinically, and the following 
results were obtained. 

 AKM was administered intramuscularly at the daily dose of  100-800 mg to 36 cases of various in-
fections in the field of  oro-maxillo facial surgery, and the treatment resulted in remarkably effective 
in 11 cases, effective in 18 cases, and ineffective in 7 cases, the effective ratio being  80.6%. 

 Moreover, AKM was administered intramuscularly to 26 cases for the purpose of the prophylaxis 
of postoperative infection, and the treatment prevented successfully the infection in all cases.




