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Tobramycin(TOB)は,ア ミノ配糖体 系の新抗生 剤

で,Streptomyces tenebrariusに よ って産生され るNebra-

mycin(W.M.STARK,1967)のFactor6で あ る1,2)。

水に易溶性で,無 色,水 溶液 として も,体 液内で も極 め

て安定な物質であ る。本 物質は緑膿菌に対 しとくにす ぐ

れた抗菌力を示すほか,グ ラム陰性桿菌,グ ラム陽性球

菌に抗菌作用を持つ ことが知 られてい る2,3)。副 作 用 と

しては,ア ミノ配糖体系抗生剤 に共通の,聴 力障害4),

腎障害,肝 障害な どの可能性が報告 されてい る。

私 どもは,本 剤を内科領域でみ られた各種の感染症に

使用す る機会があ り,ま た,試 験管内抗菌力を検討す る

ことがで きたので,そ の結果を報告す る。

I. 臨 床 試 験

実験方法:

当院外来 および入院で経験 された,主 として内科領域

で み られ た感染症12例 に本剤 を使 用 した。疾患の内訳

は,尿 路感染症7例,呼 吸器感染症4例,両 者 を合併す

る感染症1例 で あ る。年令 は24～79才 で,男7例,女

5例 であ る。12例 の うち,な ん らかの 基 礎 疾患 のあ る

ものは8例 であ る。

薬剤投 与 法 は,1回60mg～80mg,1日1～3回

(80～180mg/日)筋 注 で,1例 だ け1回40mg(40～

80mg/日)と した。 使用 日数は,5～17日 間連続で平

均9.2日 とな る。2週 間の休薬期間 をおいて,2ク ール

実施 した1例 があ る。 注射間隔は8～12時 間 毎 であ る

が,外 来症例(3例)は 午前,午 後に実施 した。

なお,2例(尿 路感 染症)に おいて血 中 濃 度 を測 定

し,4例 において オー ジオメー ターに よる聴 力検査 を実

施 した。 血中濃度 は,TOBの 標 準曲線 をモニ トロール

血清希釈で 作 成 し,Bacillus subtilis ATCC6633を 検

定菌 とす るDiscplate法 で測定 した。

臨床効果 は,熱 型,全 身状態,理 学所見,な らびにそ

の他 の諸検査成績 を勘案 して,総 合的に判定 した。

成 績:

臨床効果 な らびに諸検査 成 績 はTable1の とお りで

あ る。すなわ ち,有 効(著 効 を含 む)7例,や や有効3

例,無 効2例 であ った。無効例の うちの1例(症 例8,

48才,女)は,脳 動脈瘤 手術後 に髄膜炎 を伴 う中枢神経

障害 を呈 し,菌 交代症によ る尿 路感染症 を繰 り返 した症

例で,全 身衰弱がかな り著 しく,TOB治 療後 も発熱が

続 き,症 状の改 善は認め られ なかった。他 の1例(症 例

10,69才,男)は,肺 癌に伴 う呼吸器 感染症 で,喀 痰中

には気道常在菌 を認め るだけであったが,TOB使 用後

も発熱は続 き,諸 所見の改 善 もほ とん ど認 め られなか っ

た。

以上の2例 を除 く10例 には,臨 床症状,検 査 成績に

相応の改善がみ られ,と くに尿 路感染症 では著しい効果

が認 め られ た症例が多か った。

副作用 としては,1例(症 例6,70才,男)に おいて

だ け治療開始後3日 目に 一過 性の発疹(じ ん 麻 疹 様 紅

斑)の 出現 を認 めたが,治 療続行中に消退 してい る。 こ

の症 例では,治 療前にBUN,Creatinineの 中等度上昇

が あったが,TOBに よ る著 しい変動は認 め られていな

い。また,鉄 欠乏性貧血が基 礎にあった尿路感染症の1

例(症 例3,47才,女)でTOB(80mg/日 ×2,続

いて160mg/日 ×4)投 与 後 に 貧 血 の増進は認 め られ

なか った。

オージオメーターに よる聴力検査 を実施 した4例 の う

ち,3例(症 例6,9,10)で は治療前後 に有意 の差違 は

み られず,治 療後に検査 した1例(症 例3)で も異常は

認 め られ なか った(Fig.1,2)。

II.抗 菌 力 試 験

患者材料か ら分離 した グラム陰性桿菌,す な わ ちE.

coli28株,Klebsiella 7株,Pseudomonas 8株 お よび

Proteus 2株 な らび にStaphylococcus aureus 6株 に対す

るKM,GMお よびTOBの 最 小発育阻止濃度(MIC)

を,日 本化学療法学会感受性試験標準法によ る寒天平板

希釈法 を用 いて測定 し,感 受性相関 を検討 した。その結

果,グ ラム陰性桿菌 につ い て はFig.3の とお り,検 査

したほ とん どすべての菌株に対 し,TOBはKMよ り

も低 いMICを 示 し,と くにKMに 対 し50μ9/m1以 上

のMICを 示 すPseudomonas,E.coliお よびKlebsiella
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Fig. 1 Audiograms before and after TOB administration 

Case 6. Y.U. 70 yrs. M., Urinary tract infection 

TOB : 180 mg/day •~ 6, 120 mg/day •~ 1, Total 1,200 mg

Fig. 2 Audiograms before and after TOB administration

Case 9. K.S. 79 yrs. M., Purulent bronchitis TOB : 160 mg/day •~ 10, Total 1,600 mg
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に もTOBは1.56μ9/m1以 下のMICを 示 した。 しか

し,GMとTOBと はほぼ同等 の分布 を呈 し,Proteus

1株 を 除 くすべ てが3・12μ9/m1以 下のMlqを 示 して

いた。Staphylococcus aureusに 対 して は,調 べた6株

(209P株 を含 む)の すべてが0.2μ9/m1以 下 のMICで

GMと 同等,KMよ りわずかに低 い 感 受 性 を示 し た

(Table2)。

む す び

内科分野で み られた 各種感染症12例 にTOBを 使用

し,有 効7例(著 効 を含む),や や有効3例,無 効2例

の成績 を得た。

使用 した範囲内では,重 視すべ き副作用 は認 め られ な

かった。

病巣分離菌に対す る試験 管内 抗 菌 力 は,KMよ りも

優 れ,GMと ほぼ同等の成績 を得 た。

本剤は,緑 膿 菌,腸 内菌科の諸 菌およびブ ドウ球菌感

染症 に対 して有 用性が あ ると考 え られ るが,引 続 き症例

を重ねて検討 を加 える余地があ る。
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Fig. 3 Correlogram of MIC against gram negative bacilli

Table 2 MIC of TOB, GM and KM 

against Staphylococcus aureus
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A new aminoglycoside antibiotic, tobramycin (TOB) was applied clinically to 12 cases of various infections 

in the field of internal medicine. 

The results were as follows: 

Clinical resp prise of tobramycin was excellent or good in 7 cases, moderate in 3 cases and poor in 2 case;. 

No remarkable side effects were observed throughout this experiment. 

In vitro susceptibility of TOB, gentamicin and kanamycin was measured against various gram negative 

batcilli isolated from lesions. The antibacterial activity of TOB was superior to that of kanamycin and almost 

same as that of gentamicin. 

According to the above results, it seems that TOB is considered to be an effective antibiotic for the 

treatment of infections due to gram negative bacilli such as Pseudomonas, E. coli and Klebsiella.


