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Cephapirinの 使 用 経 験

後 藤 由 夫 ・豊 田 隆 謙 ・菊 池 弘 明 ・大 平 誠 一

弘前大学第三内科

緒 言

Cephapirinはcephalosporanic acidの 誘導体 で広範

囲抗生物質 の1つ であ る。われわれ は内科 領域 の細菌感

染症に たい し本剤を使用 し,す ぐれ た臨床効果 をえたの

で報告す る。

対 象および投与方法

入院患 者12名 すなわち尿路感染症10名,急 性肺炎

1名,急 性膵 炎1名 を対象に した。尿 路感染 症10名 の

うち3名 は糖 尿病に合併 した ものであ り他 の4名 は,甲

状腺機能亢進 症,心 房細動,胃 潰瘍,12指 腸潰瘍に併

発 した ものであ る。残 りの3名 は尿 路感染 症のために入

院 した症例 であ る。急性肺炎患者は脳 出血 に併発 し,急

性膵炎患 者は腹膜 炎を併発 した ので対 象にえ らんだ。 こ

れ ら12名 にたい して,Cephapirinを1日0.5gか ら

2.0g筋 注 した。投与量 は症状 に応 じて決定 した。

効果判定 は発熱お よび局所症状 の改善 と推 定起因菌の

減少 または消失を もつ て総合的 に判定 した。

投 与 成 績

Cephapirinを 投与 した12名 中11名 は有効 と判定

された 。 有 効例11名 中症例2,7の2名 は,AB-PC

お よびN.A.に かえて治療 を継続 した。他剤にかえた理

由は薬 剤が不足 して中断 した偶 発的な もので ある。 しか

しCephapirin投 与後症状 が改善 された のでやや有効 と

判 定 した。症例5は 無効例 であ るが本剤以外 の抗生物質

に も反応 しない難治例 であ り現在 も入院治療 中の症例 で

あ る。以上 の投与成績 をTable1に まとめた。 す なわ

ち,12例 中9例 が有効,2例 がやや有効,1例が 無効

であつた。以下,症 例 につ いてのべ る。

症 例1　 糖尿病性 ケ トーシスに併発 した カリウム喪失

性腎孟腎炎 であ り,尿 の細菌 培養でE.coliとStr.faecalis

が検 出され た。 イ ンス リン注射で糖尿病 の治療をお こな

い なが らcephapirin 0.5g/日 を筋注 した。 本剤投与後

4日 で下熱 し11日 目に尿所 見 の改善 をみたので投与を

中止 した。

症 例2　 甲状 腺機能亢進症の治療 のた めに入院。 メル

カゾール30mg/日 投 与中,急 性腎孟炎を併発 した。起

因菌 はE.coliに よ る もの と推 定 され た。Cephapirinを

2g/日2回 にわ け て 筋 注 し5日 目に 症状が 軽 快 し尿所

見 が 改 善 さ れ た の でAB-PCに き りか え た 。

症 例3　 急 性 腎孟 腎 炎 の た め に 発 熱,腰 痛 お よび 尿 路

症 状 が あ り入 院 した 症 例 で あ る。

cephapirin2g/日 を2回 に わ け て 筋 注 し6日 間 で 症

状 が 軽 快 し尿所 見 が 改 善 され た 。

症 例5　 上 気 道 炎 の 症 状 で 発 病 し経 過 観 察 中 に腎 孟 炎

を 併 発 した の で 入 院 させcephapirin2g/日 を2回 にわ

け て5日 間 筋 注 した が,効 果が み とめ られずSigmamy-

cin,AB-PCに か えた 。 そ の後2ヵ 月 間 治療 し症 状 が軽

快 して1度 退 院 させ た 。 腎 孟 炎 の症 状 が 再 び 出 現 した の

で 再 入 院 さ せKM,SM,AB-PC,CB-PCを 使 用 し たが

効 果 な く,ナ ト リウ ム喪 失 性 腎 孟 腎 炎 の病 像 を呈 し現在

な お 入院 加 療 中 の 症 例 で あ る。

症 例10(Fig.1)　 61才 の 男 子 。 昭 和43年 に 視 力障

害 が お こ り,糖 尿 病 と診 断 され た 。 そ の後,治 療 を うけ

る こ とな く経 過 し,昭 和48年4月 排 尿 困 難 と全 身 倦怠

感 を 主 訴 と し当 科 を 受 診,同 年6月2日 に 入 院 した 。 入

院 時,赤 血 球445×10 4,血 色 素13.4g/dl,Ht40%,白

血 球8,600。 赤 沈1時 間 値50mm,2時 間 値68mmと

亢 進 し て い た。 尿 蛋 白(〓),尿 糖(〓),ウ ロ ビ リノ ー ゲ

ン(±),尿 沈 渣 所 見 で は 白血 球 が 多数 み とめ られ た 。 尿

細 菌 培 養 で,Staph. aureus 8.3×10 4/mlが 検 出 され た 。

Fig. 1 Case 10 S.S. 61 yrs.
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血 清総蛋 白7.59/dl,γ-globulinが29.8%,肝 機能は

正常で あつ た。 腎機能検査で はPSPは15分 値8%,

120値32%と 低下 し,尿 素 窒素は22.4mg/dlで あつ

た。 空腹時血糖 は306mg/dl,1日 尿糖排泄量 は207g

で あ り重症糖尿病 であつたが ケ トン体は陰性で あつ た。

1,400カ ロ リーの食事 とともに正規 インス リン30単 位

を1日3回 にわ けて注射 し4週 目に血糖は正常化 し,尿

糖は陰性に なつ た。 入院4日 目か ら38.8℃ に およぶ弛

張熱がみ られ,尿 路症状 はいちぢ るし くは な か つ た が

臨床検査成績 から 尿路感 染症 と 診断 し,10病 日 か ら

Cephapirin 1g/日 を2回 にわ けて筋注 した.投 与 開始

後5日 目か ら下熱 しそ の後平 熱に復 した。尿所見が正常

化す るとともに尿細菌培養 は陰 性にな り29日 目に投与

を中止 した。

副 作 用

Cephapirin使 用例で み とむべ き副 作用 は なかつた。

GOT GPTは 全例 とも使用前後の変化は な く,症 例5,

8の ように使 用前にGOTが 高値 を示 め した もので も使

用後 は正常範囲にあ るか また は不変 であつた。症例1,

2,3で 注射部位 の 疼 痛を うつたえたが リドカイ ンを使

用す ることに よ り疼 痛はほ とんどみ とめ られ な く な つ

た。そ の他 の 自覚症状 を伴な う副作用は まつた くみ とめ

られ なかつた 。

考 按

新 しい抗生物質 の開 発は細菌感染症の治療 を容易 にす

る反面,薬 剤抵抗性細菌 の増加,あ るいは緑膿菌,変 形菌,

クレブシェ ラ菌な どのグ ラム陰性菌の増加を もた らし感

染症 の治療 を困難 に させ る。 したがつて,新 しい抗生物

質は次第 に広範 囲にわ た る抗菌 力を もつ ものでなければ

な らないわけで ある。Cephalosporanic acidの 誘 導体で

あ るCephapirinは その意味では新 しいす ぐれた抗生物

質 の1つ と考え られ ている。 しか しわれわれが経験 しえ

た症 例は内科疾患に併発 した尿路感染症がほ とん どであ

り従来 の抗生物質に比較 してCephapirinが す ぐれ てい

るか どうかの検索はお こなえ なかつた。糖尿病 に合併す

る細菌 感染症の うち肺結核が半数 を占め るが,こ れ を除

くと尿路感染症 と皮膚感染症が3分 の2で ある1)。 糖 尿

病 の治 療上,尿 路感染の予防お よび治療 はきわめ て大事

なこ とであ る2)。症例10の よ うに,尿 路感染が軽快す る

とともに糖 尿病 もよ くな り,逆 に糖尿病 の治療 によつ て

尿 路感染 が軽快 す ることが うかがわれ た。本例 はCepha-

pirinが 著効 した1例 と考 え られ る。 症例5を のぞ いて

12例 中11例 が有効であ り,わ れわ れの成績か らCepha-

pirinは 細菌感染症 に対 しす ぐれ た 効果が ある と結 論さ

れた。今後,投 与方法,投 与量 につ いての検討が必要 と

思われ る。
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CLINICAL USE OF CEPHAPIRIN

YOSHIO GOTO, TAKANORI TOYODA, KOMEI KIKUCHI and SEIICHI OHIRA

Third Department of Internal Medicine, Hirosaki University

Cephapirin was used for the bacterial infections in the field of internal medicine, and the following 
results were obtained. One case showed a remarkable effect by the administration of cephapirin; saying 
in detail, diabetic symptom was improved as urinary tract infection was improved, and then reversely 
diabetic therapy improved the urinary tract infections.

In the present clinical trials, 11 among 12 cases responded favorably, and it may be concluded from 
the results that cephapirin may be effective for bacterial infections. Methods of administration and 
doses of the drug should be purchased furthermore.


