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外科領域におけ るVistamycinの 基礎お よび臨床使用成績

柴 田 清 人 ・伊 藤 忠 夫 ・犬 飼 昭 夫 ・藤 井 修 照 ・品 川 長 夫

名古屋市立大学第1外 科教室

(主任 柴田清人教授)

Vistamycinは 明 治 製 菓 中 央 研 究 所 に お い て 研 究 開 発

され た 水 溶 性 塩 基 性 の 新 抗 生 物 質 で三 重 県 津 市 の土 壌 か

ら分 離 され たStreptomsces ribosificusに よつ て 産 生 され,

グ ラ ム陽 性,陰 性 の 病 原 菌 に 対 し て有 効 で あ る と され て

い る。 な おaminoglucoside系 抗 生 剤 に 見 られ が ち な 腎

毒 性,聴 器 毒 性 は 極 め て低 い とい わ れ て い る。 この もの

に つ い て血 中 濃 度,尿 中排 泄,外 科 的 感染 巣 よ り分 離 せ る

病 原 性 ブ菌,グ ラ ム陰 性 桿 菌(大 腸 菌,変 形菌,肝 炎 桿 菌,

緑 膿 菌)の 感 受 性 測 定 な ら び に外 科 領城 に お け る 感 染 症

に 対 す る使 用 成 績 に つ い て検 討 を 加 え た の で 報 告 す る。

1) 血 中 濃 度 (図1)

Vistamycin(以 下,VSMと 略 記)500mgを 注 射 用 蒸

溜 水 に て 溶 解 後,健 康 成 人3例 に筋 注投 与 し血 中 濃 度 を

測 定 した 。な お測 定 法 は 薄 層 カ ッ プ法 に て 行 な い,検 定 菌

はPCI 219株 を 使 用 し培 地 はHeart infusionagar, pH

は7.0と した 。 抗 生 物 質 の標 準 希 釈 系 列 はpH 8.0の

リ ン酸bufferを 使 用 した,結 果 は 図1に 示 す とお りで,

3例 平 均 値 で示 す と投 与30分 後23.5mcg/ml,1時 間

後24.1mcg/ml,3時 間 後11.7mcg/ml,6時 間 後 3.7

mcg/ml,9時 間 後0.5mcg/mlで あ り,投 与 後1時 間 値

が最 高 を示 した。

2) 尿 中排 泄 (図2)

同 一 症 例3名 に つ い て 同 時 に 尿 中 排 泄 を 測 定 した。 得

られ た 尿 はpH8.0の リ ン酸bufferを 用 い10倍,必

要 に応 じ100倍 に 希 釈 して 測 定 に 供 した 。 尿 中 排泄 は 高

濃 度 で 投 与 後3時 間 まで に271.3mg (排 泄 率52.26%),

3時 間 以 後6時 間 まで に137.6mg(排 泄 率27.52%),す

な わ ち 投 与 後6時 間 まで に81.79%,そ の 後24時 間 ま

で に459.1mg(排 泄 率91.8%)と 良 好 な 回 収 率 を 得 た 。

3)外 科 的 病巣 分 離菌 の 感 受 性(表1,図3, 4, 5)

外 科 的 感 染 症 の 病 集 よ り分 離 され た ブ ドー球 菌25株,

大 腸 菌18株,変 形 菌7株,肺 炎 桿 菌11株,緑 膿 菌

12株 に つ い てVSM, kanamycin(以 下,KM), amino-

deoxykanamycin (以 下, AKM)に 対 す る感 受 性 を 日本 化

学 療 法 学 会標 準 法 に従 が い培 地 はHeart infusion agar,

pH7.0を 用 い画 線 塗 抹 法 に よ り19時 間 後 に判 定 した 。

ブ菌 で はVSMに 対 しMIC12.5mcg/ mlの もの が最 も

多 く25株 中9株36%を 占 め,KMに 対 して は 3.2

mcg/mlの も の が25株 中7株28%, AKMに 対 して

は0.8mcg/mlの もの が25株 中12株48%を 占 め て

い る。MIC 12.5mcg/ mlで 線 を 引 いて み る と VSM で

は18株72%,KMに つ い て は21株84%, AKM で

図 1 VSM血 中濃度

健常成人3例 平均

500mg 1回 筋注

図 2 VSM尿 中 回収 率

健 常 成 人3例 平 均

500mg 1回 筋 注

24時 間 総 排 泄 量459.1 mg

〃 総 排泄 率91.8 %
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は24株96%と な りAKM,KMに 比較 して劣 るよ うで

ある。大腸菌 につ いて見 る とVSM, KM, AKM3薬 剤

間 に大 した差は な くいつれ も100mcg/ mlあ るいはそれ

以上 の耐性を示す株が18株 中7株39%見 られた。 変

形菌7株 について見 るとVSMはAKMと 比較す る と

劣 るがKMと 比較 する と大差はない よ うであ る。肺炎桿

菌,縁 膿 菌については3薬 剤間にたい した差は な く大部

分がMIC100mcg/ mlあ るいはそれ以上 となつ てい る。

4) 臨床使 用成績 (表2)

外科領域の感染症,蜂 窩織炎,熱 性膿瘍,筋 炎,リ ン

パ節炎,ア テ ローム,火 傷2次 感染,穿 孔 腹膜炎等30例

に使用 し来院中止 のため結果 不明 と判定 された2例 を除

く28例 について著効1例,有 効22例,や や 有効1例,

無効4例,や や有効 まで含めた有 効率は28例 中24例

85.7%と 良好 な成 績を示 した。症例No.4は18 才 ♂

鼠径部 リンパ節炎を合 併す る右下腿 蜂窩織炎に対 し1日

1回500mg筋 肉内の投 与で3日 目には初診時手掌大の

腫脹 のあつ た ものが消退 した。 検出菌はKM感 受性 ブ

菌であつた。

表 1 VSM, KM, AKMに 対す る感受性比較 (%)

図 3 ブ菌 の交叉耐性

(25株)

図 4 大腸菌 の交叉耐性

(18椈

図 5 変形菌 の交叉耐性

(7株)
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症例No. 24は29才 ♀虫垂炎に よる穿孔性腹膜炎 で

虫垂切除術お よび誘導術を施行 しVSM 1日1回500

mgの 筋肉 内投与にて4日 目よ り下熱,排 膿管か らの膿

汁分泌の消失を 見た例であ る。無効例 について見る と,症

例No. 7は58才 ♀左耳下部に発赤,腫 脹 あ り,43年7

月同部に同様の発赤腫脹 あ り摘 出を行ない組織 学的検査

の結果 炎症 に よるZysteで あつた。 その後約 半年に1度

つつ炎症 々状来 しKMを 使 用 して炎症 消退 していたが,

再度炎症 々状認めVSM使 用 したが効 な くmacrolide系

剤,proteolytic enzyme併 用ひこて効果が認め られた。症

表2 VSM使 用 症 例
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例No.10, 12は 結核性疾 患に対す る使用例でいつれ も

急性炎症々状を伴つて 自潰 していた もので一般菌の混合

感染 も疑われVSM使 用 したが4日 間500mg/日 の使

用にて も変化な く無効 と判定 した。 他の1例 は通院状態

が 不規則 であ り中途 で中止 となつているので結果は不明

とした。両例 とも後に結核菌を証明 した。 症 例 No.11

は左耳下部感染性 ア テ ロ ー ムであ るがKM感 受性 ブ

菌 を検出 したに もか かわ らず,VSM500mg/日 筋肉内

投与にて も効な く炎症進行 し遂 に切開を必要 とした。 症

例No.15は 熱傷に対 し使用 した もので緑膿菌 を証明 し

てお りいわば薬剤 の選択 が不適 であつた ともいえ る例で

あ る。 なお効果 の判定 は投 与後3日 以内に主症状 のほ と

ん どが消退 した ものを著効,3日 か ら5日 以内に主症状

の1つ 以上が軽快 した ものを有効,投 与 して も経過 の改

善 が認 められ ないか悪化 した ものを無効,と 判定す る教

室 の効果判定基準 に従がつ た。

腎毒性を思わす尿量,尿 沈渣 の異常,BUNの 異 常,

肝機能異常,聴 器毒性 を思 わす異常 な どは1例 も認め ら

れ なかつた｡

以上,VSMに ついて血 中濃度,尿 中排泄,外 科病欒由

来病原菌 の感受性お よび臨床用成績 を検 討 した結果,血

中濃度はかな り高 く,尿 中排泄は きわ めて良好であ り,

外科的感染症 由来 ブ ドー球菌 につ いてはAKM, KM に

くらべやや劣 り,大腸菌 につ いては3薬 剤問に大差 な く,

変形菌につい てはAKMよ りお と り,KMと 同程度,肺

炎桿菌,緑 膿菌につい ては いつれ も高度耐性 を示 した。

外科領域感染症30例 に使用 し結 果不明の2例 を除 く28

例につ いて,や や有効を含む有効率 は85.7%で あつ た。

副作用は とくに認め られ なかつた。

本論文 の要 旨は第18回 日本化 学療法 学会西 日本支部

総会に於い て発表 した。

LABORATORY AND CLINICAL STUDIES ON VISTAMYCIN 
IN SURGICAL FIELD 

KIYOHITO SHIBATA, TADAO ITO, AKIO INUKAI, MICHITERU FTJJII 
and NAGAO SHINAGAWA 
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Vistamycin (VSM), a new broad spectrum antibiotic, was examined on blood level, urinary recovery, 

antibacterial activity, clinical effectiveness and side effects. 

1) Blood level: Following a single intramuscular injection of 500 mg of VSM in 3 normal adults, 

the mean blood level showed a peak of 24.1 mcg/ml 1 hour after the administration. 

2) Urinary recovery : In the same cases, the urinary recovery of VSM was 271.3 mg (54.26%) 

within 3 hours, and 459.1 mg (91.8%) within 24 hours. 

3) Sensitivity of organisms isolated from surgical foci: The sensitivity to VSM, kanamycin (KM), 

and aminodeoxykanamycin (AKM) was examined in 25 strains of Staphylococcus aureus, 18 of Escherichia 

coli, 7 of Proteus ƒÒulgaris, 11 of Klebsiella, and 12 of Pseudomonas aeruginosa. In comparison with KM and 

KDM, VSM was almost equally effective to Gram negative bacilli, whilst it was slightly less effective to 

Staph. aureus. 

4) VSM was used in 30 cases of surgical infections, including cellulitis, abscess, lymphadenitis and 

perforative peritonitis, and the effective rate obtained was 85.7%. 

5) No noticeable side effects were observed with VSM.


