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外科領域 におけ るDKB治 療経験
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緑膿菌感染症 に有効 な抗 生剤は比較的す くな く,こ れ

までに ゲンタマイシン,ポ リミキシ ンB,カ ナ マイシ ソ,

コ リスチ ン,Carbenicillin,Sulfocillinな どがあ げ られ

てい るにす ぎない。 しか し,ゲ ンタマイシ ン以外 はいず

れ も抗菌力が弱 く,そ の治療 効果は必ず しも期待 に こた

えてい ない1)2)。今回,梅 沢浜夫博士 らに よつ て3',4'-

DideoxykanamycinB(以 下DKBと 略記)が 緑膿菌 を

は じめ変形菌や耐性 ブ ドウ球菌な どに もきわめ て有 効な

ことが明 らか にされ3)4),か つ 明治製菓株式会社 におい

ては純品の工業生産 方式 が確立 された ので,わ れ われ も

これを臨床例 に応用 す る機 会をえた。

症 例

DKBを まず試用 した症 例は,Table1の よ うに,昭

和47年8月1日 か ら同年9月20日 までの期間に大 阪市

立 北市民病院,大 阪市立桃 山市民病院,藤 井寺市立道 明

寺病 院,森 本病院 などで経験 された緑膿菌,変 形菌 お よ

び耐性ブ ドウ球菌 な どに よる感染症11例 で,疾 患別に

は創感染4例,腹 腔 内感染2例,皮 膚感染1例,上 気道

感染1例,尿 路感染3例 な どであ る。 この うち7例 か ら

は緑膿菌が単独 また は他種菌 との混 合感染菌 として分離

され,他 の4例 か らはKlebsiella, E.coli,ブ ドウ球菌

な どが同 じよ うに分離 され た。

DKBの 投与法:全 例筋 肉内に投与 し,3例 に はそ の

局所投与を併用 した。筋 肉内投与量 としては,成 人で は

1回50mgず つ,1日2～3回,4～12日 間,総 量600～

1,200mg,小 児に はそ の半量ず つを投与 した。局所投与

量 は1回10～100mg,12～18回 であ る。

臨床治療効果 の評価:病 巣か ら起炎菌を検 出して同定

した のちMIC測 定 をな し,か つ菌の消長を追求 した。

臨床的に は発熱,発 赤,腫 脹,硬 結,疹 痛,熱 感,排 膿

などにつ いて治療 の経過 との関係を観察 し,一 般臨床検

査を行 ない,副 作用 を し らべ た。 治療効果 の判定 は,

Table2の 基準に従がつ て,著 効,有 効,や や有効,

無効,悪 化,不 明,に 分類 した。

そ の結果,創 感染例 でえ られた治療 効果は4例 中著効

1例,有 効2例,や や 有効1例 で,腹 腔内感染の2例 で

はいずれ も著効,皮 膚 感染の1例 は無効,上 気道感染の

1例 は有効,尿 路感染 では3例 中著効1例,や や有効1

例,無 効1例 で あつた。 また,緑 膿菌が分離 された7例

につい てみ ると,治 療 の結果は著効1例,有 効3例,や

や有効2例,無 効1例 であつた。

副作用:1例 に じん ましん様発疹をみ とめた。難聴や

注射局所 の疼 痛な どをみ とめた症例は全 くない。

考 察

DKBの 臨床応用に 当 り,そ の対象症例 として今回は

とくに緑膿菌感染症を第1選 択 とし,変 形菌や耐性ブ ド

ウ球菌 な どに よる感染症例を も対象に加 えた。緑膿菌は,

周知 のとお り,弱 毒常在菌であつて,こ れがいつたん2

次感染す る と,そ の制御が困難 であ り,創 の治癒を妨げ,

難治感染症 の主 因 とな る。私 どもの症例 に つ い て み て

も,緑 膿菌感染 の7例 中小 児扁桃炎 の1例 を除 き,他 の

6例 が2次 感染例で あつて,も ともと難 治な症例 が とく

に選ばれたわけ である。

DKBの 治療効果 は,既 述 の とお り,臨 床所見 と細菌

学的結果 を綜合 して判定 した ところ,私 どもの11症 例

中9例 で効果が あつ た。 ただ し,7才 男児の扁桃炎例 で

は25mgず つ,1日2回,5日 間筋 注 した ところ,2

日後か ら解熱,4日 後 には培養上緑膿菌 が陰性 とな り,

局所 の所見 も好転 したので有効 と判 定 したが,そ の1ガ

月後炎症が再発 し,結 局扁桃腺 の別 出が必 要であつた。

またDKBが 無効 に終 つた2例 の うち1例 は,尿 路感染

と褥創 を伴 う衰弱 のひ どい老 人性痴呆 患者で,DKB の

筋注に よつ て褥創面 の緑膿菌 はいつたん陰転 したが,完

全消失 には至 らなかつた。 それで,DKBを 再 び投与 し
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た ところ,発 疹 を来 たしたために,投 薬 を中止 せ ざるを

えなかつ た。 また,他 の無効例 は左大腿か ら啓 部にわた

る慢性 多発性 毛嚢炎が瘻孔 を形成 していた症 例で,表 皮

ブ ドウ球菌が検 出され た。 この例で は,DKBを12日

間,総 量1,200mg筋 注 して も効果が全 くみ られなかつ

たので,後 日瘻孔 の開放手術 を行 なつた。

副作用 につ いて:DKBも ア ミ ノ配糖 体の1つ であ る

か ら,他 の同種製剤 と同様,第8脳 神経 に障害 をお よぼ

すおそれが あるが,基 礎実験 の報告か らはその可能性が

す くない と推定 され てい る。私 どもの症例 中には12日

間 をこえて治療を継続 され た症例 はないが,難 聴を来 し

たものはみ られない。 しか し,尿 路感染 と褥創 とを伴つ

た症例では,再 投与 のさい じんましん様 の全身発疹 を来

た し,DKBの 投与 を中止 した。 なお,筋 肉内注射に さ

い して注射局所の疹痛 を訴 えるものが ある との中間報 告

もあるが,私 どもは これを経験 してお らず,さ らに症 例

5.6,7,10に おけ る本剤投与前後 の血液所見(赤 血 球

数,Hb.血 小板数).肝 機能(GOT. GPT, A1-P)お よ

び腎機能(PSP)検 査 ではいずれ も異常 を認め ていない。

む す び

DKBを 緑膿菌 を主 とす る外科的感染症11例 に投与 し

た結果,9例 で効果 があ り,か つ副作用 はす くなかつた。

本剤は緑膿菌感染症 に有効 な新抗生物質で あると思われ

る。
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THERAPEUTIC EXPERIENCE OF DKB IN SURGICAL FIELD 
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A new antibiotic, 3', 4'-dideoxykanamycin B (abbr. DKB) was applied clinically to 11 cases of surgical 

infections due to Pseudomonas aeruginosa, Proteus vulgaris or resistant Staphylococcus. The results 

obtained were remarkably effective in 4 cases, effective in 3 cases, slightly effective in 2 cases, and 

ineffective in 2 cases. DKB was injected intramuscularly for 3•`42 days at a daily dose of 100•`150 

mg for adults and 50mg for children. In 3 cases, a dose of DKB was 10•`100 mg a time, combined 

with local admintstration of DKB 12•`18 times. 

As the side effect with DKB, a rash was noticed in 1 case.


