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Pivampicillinに 関 す る 検 討
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は じ め に

デ ンマ ー ク の レオ 社 で開 発 され たPivampicillinはAm-

picillinに アル キル 基 を加 え た,熱

や 酸 に安 定 な抗 生 剤 で あ る。

今 回,私 共 は1カ プ セ ル 中 に

Ampicillinと して125mg力 価 を含

有 す るPivampicillin内 服 剤 を 臨床

的 に 使 用 して,そ の効 果 を検 討 す

る一 方,Pivampicillinの 臨 床 分離

株 に 対 す る感 受 性 を も し らべ た の

で,あ わ せ て報 告 す る。

感 受 性 検 査

病 巣 よ り分 離 した菌 お よび 教 室

保存 の菌 株 につ い てPivampicillin

のMICを 測 定 した。 方 法 は 日本

化学 療 法 学 会 標 準 法1)に よ っ た。

Staph.aureus:ま ず,そ の209

P株 のMICは0.4mcg/mlで,

病巣 分 離 のStaph.aureusの55

株 の うち13株 が0.1～0.4mcg/ml

の 高度 感 受 性 を示 し,一 方,12株

が100mcg/ml以 上 の耐 性 で,他

の33株 が そ の 中 間 に あ っ た。

別 のStaph.aureus保 存 株28

株 に つ き,ほ か のPenicillin系 抗

生 剤 と比 較 す る と,MI C0.05以

下 の 感 受 性 株 を もつ もの はPC G

(10株)だ け で,Amillobenzyl-

penicillill (ABPC)は0.1mcg/ml

のMICの もの が9株 で あ る。一

方,1Methylphenyl-isoxazolyl-peni-

cillin(MPIPC)は す べ て の株 が

0.1～1.6mcg/mlに,ま たDime-

thoxphenyl-penicillin (DMPPC)

は0.1～0.4mcg/mlに あ り,こ の二 者 で は耐 性 株 は 認

め え な か っ た が,PC Gで は12株,ABPCで は10株,

Pivampicillinで は9株 が100mcg/ml以 上 の耐 性 を示 し

Fig. 1 Distribution of MIC (Staph. aureus 28 st.) 

Distribution of MIC

Fig. 2 Cross sensitivity (Staph. aureus 28 st.)
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た(Fig.1)。

つ ぎに そ れ ぞ れ 分株 につ い てcrosss ensitivityを み る

と,感 受 性株 で はABPCがPivampicillinよ り,そ のMIC

が よい が,耐 性 株 で はPivampicillinの 方 がABPCよ

りよい も分 が あ る。PCGで もABPCと 同様 な傾 向 に

あ った 。 ま た感 受 性 株 で は,MPIPCお よびDMPPC

はPivampicillinと に た感 受 性 を示 す が,MPIPCお よ

びDMPPCはPivampicillin耐 性 株 に対 して も,そ れ

ぞ れ1.6mcg/ml以 下,0.4mcg/ml以 下 のMICを 示

す(Fig.2)。

E.coli 2株 は12.5mcg/ml,Klebsiella 3株 は す べ て

100mcg/ml以 上 分 耐 性,Sarcina luteaの1株 は0.1

mc9/ml,Bmtllus subtitilis PIC-219株 は0.4mcg/mlの

MICを 示 した。

Pivampicillinは 体 内 で は,す み や か にABPCに 変 化

す るが,こ の変 化 は試 験 管 内 で もお こ る と され て い る。

したが っ て,上 記 分成 績 はPivampicillinそ 分 もの 分

作 用 とい うこ とは で きず,ABPC分 抗 菌 力 が 大 きな 部 分

を 占め て い る と考 え られ る。 しか し,ABPCと 分cross

sensitivityを み る と若 干 の く い違 い を示 した。 こ れ は

ABPCが 時 間 と と もに で きて く る た めか,あ るい はPi-

vampicillinそ の も 分 の抗 菌 力 がABPCと 異 な るた め か,

い ず れ か に よ る と考 え られ る。 しか し,PCG,ABPC

に対 し100mcg/ml以 上 の 耐性 株 分 一 部 がPivampicillin

に 弱 い な が ら も感 受 性 を示 した こ とはPivampicillinの

特 性 を示 す もの か も しれ ない 。

臨 床 使 用 成 績

Pivampicillinを 急 性 扁 桃 炎3例,咽 頭 気 管 支 炎 お よび

気 管 支 炎4例,膀 胱 炎1例 の計8例 に使 用 した。

症 例1 ♂22急 性 扁 桃 炎

37℃ 台 の発 熱,咽 頭 痛 を伴 う第II度 の扁 桃 肥 大 を き

た し,咽 頭 菌培 養 でHemophilus parahemolyticusを 検

出 した。 本 例 にPivampicillin 1日3カ プセ ル8日 間 の

使 用 に よ り諸症 状 の改 善 を み た。

症 例2 ♂23急 性 扁 桃 炎

39℃ 近 い 発 熱,咽 頭 痛 を き た し,扁 桃 は著 明 に腫 大

し,CRPも3mm陽 性 で あ っ た。Pivampicillin 1日4カ

プ セ ル9日 間 の 使 用 で 全 治 した。 な お,咽 頭 か らはSta-

ph.aureusが 検 出 され た。

症 例3 〓 30 急性 扁 桃 炎

発 熱 は認 め な か っ た が,扁 桃腫 大,発 赤 が あ り,咽

頭 痛 が著 明 で,咽 頭 よ りHemophilusparahemolyncus

を証 明 した。Pivampicillinを5日 間 内服 させ 有効 で あ っ

た。

症 例4 〓 25 咽 頭 気 管 支 炎

Table 1 Clinical response of acute infections.
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咽頭 痛,咳 漱 お よび 喀 疾 を き た し て 来 院,咽 頭 よ り

Neiss5eria属 菌,喀 疾 よ りStaph. aureusを 証 明 し,

Pivampicilli籍 の8日 間 の 内 服 に よ り治 癒 せ しめ え た。

症 例5 〓 21 急 性 咽 頭 気 管 支 炎

微 熱,咽 頭 痛,咳 漱 お よび 喀 疾 を きた し,扁 桃 肥 大 を

み とめ,喀 疲 よ りNeisserta属 菌 を検 出 した 例 で,Piva-

mpicillin 使 用4日 目 よ り喀 疾 以 外 の 症 状 が 消 失 し,7日

間 の投 与 で 治 癒 した°

症 例6 〓 20 急 性 気 管 支 炎

来 院 時37.5℃ の 発 熱,白 血 球 数11,40Oで 胸 部X線 で

肺 斑 理 分 増 強 をみ とめ,喀 疾 よ りH. hemolyticusを 検

出 した。Pivampicillinを5日 間 使 用 す る も症 状 輕 減 せ ず,

な お発 熱 が持 続 し,食 思 不 振 お よび 悪 心 を伴 うよ うに な

っ て 中止 した。

症 例7 〓 64 急 性 気 管 支 炎

喀 疾 中 よ りEnterobmterを 証 明 し,赤 沈 が1時 間35

mmと 充 進 して い た。 本 例 にPivampicilllinを7日 間 使 用

して諸 症 状 が輕 快 した。

症 例8 ♀ 63 慢 性 気 管 支 炎

来 院 約1週 間 前 よ り咳 漱,喀 疾 あ り,3目 前 よ り喀 疾

Table 2 Laboratory data (B ; before administration)
(A ; after administration)
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はまったく出なくなったが,37℃ 台の発熱をきたし,本

院を訪れた。当時,赤 血球沈降速度1時 間47mm,CRP2

mmで あった。本例にPivampicillinを 使用し,投 与後6

日目より諸症状が輕快 し,12日 間で全治した。

症例9 ♀ 57 急性膀胱炎

排尿痛および残尿感を 主訴として来院,Pivampicillin

の使用により漸次,諸 症状分軽快をみた。

以上分症例分一覧がTable 1で あ る。 表に示 したよ

うに分離菌分ABPCに 対する感受性(デ ィスク法)は

症例7のEntmbmterが(+)で,他 はすべて(〓)で

あった。

なお,ほ か分3～4例 の患者に本剤を使用 したが以後

来院せず,効 果判定が不能であった。

経過を観察しえた8例 分 うち気管支炎分1例 が食思不

振,悪 心 をきたして中止 し(使 用5日 目),無 効 と判定

した以外,特 に副作用と認むべきも分はなく,ほ かはす

べて有効であった。

考案ならびに結び

Pivampicillinは 内服により速やかにnonspecific es-

terase分 作用により分離されてAmpicillinと な り2),し

か もそ分血中濃度は,従 来のABPCよ り速 く上昇 し,

かつ3.4～3.7倍 になるとの報告もあり3),臨 床効果が

期待された。実際,私 共も上気道感染や膀胱炎に使用し,

ほぼ予想どお りの結果をうることができた。また一方,

臨床分雜菌または教室保存菌,と くにStaph. aureusに

ついて感受性検査を行ない,ほ かのペニシリン系抗生物

質と比較した。
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FUNDAMENTAL AND CLINICAL STUDIES ON PIVAMPICILLIN 

HIROSHI OKUBO, YURUKO OKAMOTO, FUMIHIKO UBA and JUNKO MAKINO 

The First Department of Internal Medicine, Kansai Medical School 

It has been reported that pivampicillin is rapidly hydrolyzed to ampicillin by nonspecific esterase in thebody , 
the blood concentration reaches its peak earlier than ampicillin, and the peak concentration is between 3.4 and 

3.7 times higher than the peak with ampicillin. 

Pivampicillin was administered in the patients of respiratory tract infection and cystitis to obtain the result 

expected. On the other hand, pivampicillin is compared with the other antibiotics of penicillin family, asto 

sensitivity of clinically isolated strains, especially Staph. aureus.


