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Vistamycinの 臨 床 使 用 成 績

大 久 保 滉 ・藤 本 安 男 ・岡 本 緩 子

関西医科大学第一内科

1. 緒 言

Vistamycinはaminoglycoside系 抗生物質の新製剤で

あるが,そ の抗菌力,体 内分布については既に報告した。

即ちaminoglycoside系 抗生物質であるSM,KM,AKM

のよ うに,グ ラム陽性菌および陰性菌に有効であ り,体

内には殊に腎に高濃度に集中し,人 体に投与すると血中

濃度は高く,尿 中にも高濃度に活性のものが出るが,胆

汁中には低濃度である。

今回臨床に使用したのでその成績ならびに副作用分有

無について報告する。VistamycinはVSMと 略す。

2. 臨 床 使用 成 績

第1例3 7才 女

病名 : 薬物 中毒(ピ リン?)

膀胱 炎,咽 頭炎

膀胱炎を加療 していたが症状の改善な く体温上昇のた

め,ピ リン系薬剤を2日 間投与し全身発疹と体温上昇を

来 し,更 にAB-PCとparamidineの 投与で更に症状増

悪し入院。 ピリン或いはparamidineに よ る穎 粒球減

少,中 毒性肝障害,発 疹があつた。尿は抗生物質の前投

与のため菌は証明出来なかつたが,同 時にあつた咽頭炎

よりはKlebsiella(SM(朴),KM(卦))とCm4劾 を認め

た。SteroidとVSMの 投与ですみやかに諸症状は改善

された。VSMは 合計10.5g投 与 し有効で副作用はな

かつた(図 表参照)。

第2例 30才 女

病名 : 腎孟 腎炎

5日 前 よ り発 熱,悪 感 あ り。 頭 痛,腰 痛 あ る も排 尿 異

常 を 自覚 せ ず 。 来 院 時39.2℃ に発 熱。 尿 沈渣 に 無 数 の

白 血 球 と桿 菌 を 証 明。 カテ ーテ ル尿 の定 量 培 養 でEsche-

richta cohを2×108証 明。 菌 の感 受性 はSM(朴) ,KM

(+),AB-PC(計),CP(〓),TC(〓),CER(量)で あ つ

た 。CRP+(7)末 梢 血 白血 球8200,中 好 中球76%。

VSMl日0・5g 1回 筋 注2日 で 体 温 正 常 化 し,尿

所 見 も正 常 とな り,尿 定 量 培 養 でE.coliは な くStaphy-

lococcus epidermrdisを 多 数 に 証 した が 常 在 菌 の 混 入 と考 え

られ る。 更 にVSM 0.5gを 追 加 して治 癒 した。

第3例 30才 女

病 名 : 腎 孟 腎 炎

12日 前 に典 型 的 症 状 で 発 病 し 他 医 の 加 療 を うけ る も

よ くな らず 来 院 。 尿 沈 渣 は 無 数 の 白血 球 と 白血 球 円柱 を

認 め,桿 菌 も認 め,中 間尿 培 養 でEscherichia coliと

Klebstellaを 認 め,共 にSM(-),KM(〓)の 感 受 性 で

あつ た。 体温37,2℃ 。VSM 1日0.594日 間 で諸 症

状 は消 退 し,尿 所 見 も正 常 と なつ た 。 以 降,神 経 性 頻 尿

が若 干 残 つ たが,再 発 な く治 癒 した 。 副 作 用 な く有 効 。

第4例 25才 女

病 名 : 腎 孟 腎 炎

5日 前 よ り発 熱,排 尿 痛 あ り更 に右 側 腰 痛 も加 つ て き

た 。 尿 に は蛋 白陽 性,沈 渣 に多 数 の 白血 球 を 証 明 し,尿

培 養 で多 数 のEscherichia coliを 証 明 し,本 菌 の 感 受 性 は

SM(-),KM(〓),CP(〓),TC(〓),AB-PC(〓)で あ

つ た。CRP+(1),末 梢 血 白血 球6650,好 中球60%。

VSMO.59を1日2回 筋 注4日 間 で 尿 所 見,尿 培 養

お よび 自覚 症 状 の正 常 化 を 認 め た。 副 作 用 な く有 効 。

第5例 66才 男

病 名 : 慢 性 気 管 支 炎

閉 塞 性 障 害 で1秒 率48%～60%で 症 状 の改 善 は 殆 ん

どみ られ な い。喀 疾 量 はそ れ 程 多 くは な く,感 染 症 状 は 殆

ん ど ない が,2ヵ 月前 よ り喀 疾 中 にEscherichげa60hが 常

に認 め られ,こ れ にProteus,Klebsiella或 い はStreptococcus

が 混 合 交 互 に 出没 した 。Eschertchta601iの 感 受性 はSM

(-),KM(+)～(〓),他 の抗 生 物 質 に は す べ て 耐 性 で,

事 実ampicillinを 投 与 す る も消 失 しな か つ た 。 そ れ で

VSM 1日0.5gを 連 用3日 で も喀 疾w量の 減 少 お よび

自覚 症 状 の 改善 な く7日 で 中 止 した。 本例 の 当時 の時 点

第1例
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では,感 染が症状の主役でなかつたと考えられ,VSMの

効果は不明であるが,少 くとも有効 とはいえない。

第6例 56才 女

病名 : 気管 支肺炎

7日 前より流感症状で喀疾,咳 漱,発 熱あり。右下肺

野に気管支肺炎を認め,感 冒症候群に合併 した気管支肺

炎 と診断 し,VSM 1日0.5g 5日 間筋注 したが症状の

急速な改善なく,無 効 と判断 した。副作用なし。

第7例 58才 女

病名 : 骨髄炎,糖 尿病

糖尿病による足部壊死より骨髄炎となつたもので,合

成ペニシリンを連用 したが無効 となり,膿 よりEscheri-

chia coliとStaphyloccccus epidermidisを検 出した。Escheri-

chfa coliの感受性はSM(-),KM(〓)。VSMを1日

23合 計20日 間投与したが無効であつた。 副作用はな

かつた。

3.　 結 語

膀胱炎,咽 頭炎(薬 物中毒)1例,腎 孟腎炎3例,慢

性気管支炎1例,気 管支肺炎1例,骨 髄炎(糖 尿病)1

例の合計7例 にVSMを 使用 した。VSMは1日0.5

9～29筋 注で総量29～409で あつた。副作用は認めな

かつた。腎孟腎炎3例 全例と薬物中毒の合併 した膀胱炎,

咽頭炎の1例 に有効であつた。腎孟腎炎の3例 の原因菌

はKMに 感受性の大腸菌であつた。慢性気管支炎の菌

もKMに のみ感受性の大腸菌であつたが効果判定不明

であつた。
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CLINICAL EVALUATION OF VISTAMYCIN

HIROSHI OKUBO, YASUO FUJIMOTO and YURUKO OKAMOTO

First Department of Internal Medicine, Kansai Medical School, Osaka, Japan

We have treated with Vistamycin seven cases (3 cases of pyelonephritis, 1 case of cystitis and pharyn-

gitis with drug intoxication, 1 case of chronic bronchitis, 1 case of bronchopneumonia, and 1 case of 
osteomyelitis with diabetes mellitus). Vistamycin was effective in four cases, and no side-effect was 
observed.


