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小児科領域の呼吸器感染症に対す る Cephacetrile の使用経験

小崎 武

名古屋第一赤十宇病院小児科

Cephalosporium の産 生 す る Cephalosporin-C か ら

得 ら れ る 7-aminocephalosporanic acid (7-ACA)誘 導

体 の合 成 研 究 の結 果 有 効 な合 成 セ フ ァロ ス ポ リ ン製 剤 数

種 が 日常 臨 床 に用 い られ て い る。

CIBA-GEIGY社 で 新 しく開 発 さ れ た7-ACA誘 導

体 の1つ で あ るCephacetrile(以 下CECと 略 記 す る)

は これ ま で の セ フ ァ ロス ポ リン系 製 剤 と同 じ く広 い 抗 菌

スペ ク トラ ム を有 し,MICの 濃 度 で 殺 菌 作 用 が 認 め ら

れ,更 にR因 子 を もつ 大 腸 菌 に対 しては これ まで の セ フ

ァ ロス ポ リン系 製 剤 よ り強 い 抗 菌 力 が あ る とい わ れ て お

り1),そ の 臨 床 面 で の効 果 が 大 い に期 待 され る薬 剤 で あ

る。

今 回 著 者 は 小 児 科 領 域 にお け る呼 吸 器 感 染 症 の 治 療 に

CECを 用 い優 れ た臨 床 効 果 を得 た の で そ の成 績 に つ い

て報 告 す る。

CECの 投与対象

昭和50年2月 から4月 までに名古屋第一赤十字病院小

児科で加療した左反復性耳下腺炎1例,急 性扁桃炎兼気

管支炎1例,扁 桃炎2例,気 管支炎2例,気 管支肺炎4

例,急 性肺炎5例 を投与対象とした。

CECの 投与方法

CECの1日 量は体重kg当 り約50～100mgと した。

筋肉内投与の場合にはCEC 1gを2%リ ドカイン溶

液2.5mlに 溶解 し,啓 筋に注射 した。点滴静注の際に

はEAGLEら2)3)4)の 理論に基づき一定時 間CECの 有

効血中濃度を維持するためソリタT-3号 に 溶解 して2

時間かけて投与した。

効 果 判 定

CECの 臨床効果判定は美濃ら5)の 基準に従った。 即

ち著効:症 状が1～2日 でほ とん ど消失 した もの。有

効:症 状が3～4日 でほとんど消失するか,ま た1～2

日の間に明らかに症状が軽減 したもの。やや有効:症 状

がある程度 まで緩解 したが治癒に至らなかったもの。無

効:症 状が不変か,ま たは増悪をみとめたもの。

分離菌の薬剤感受性試験

起炎菌の分離検体として全症例に咽頭ぬぐい液を用い

たことより分離菌のなかに常在菌と考えられるものが多

数検出された。

ディスクを用いた分離菌についての薬剤感受性の程度

は次のように表わすことに した。

(卅) : 極 めて感受性

(廾) : かな り感受性

(+):　 やや感受性

(-):　 耐性

なおCECは これまでに報告された6)感 受性分布等か

ら,他 セファロスポ リン系薬剤と同程度の感受性を示す

ものと推察された。

CECに よる治療効果

左反復性耳下腺炎の症例No. 1M. T.で はCEC投 与

開始3日 後に解熱 し5日 後には左耳下腺の腫脹,疹 痛も

軽快 し有効であった。

急性扁桃炎兼気管支炎の症例No. 2Y. K.で は2日 以

内に解熱し,咳 嗽,因 頭痛の消失を認め著効 と判定 し

た。

扁桃炎の2例 中 β-Serept.を 分離 した1例 では有効,

Staph. aureusを 分離 した1例 では著効を認めた。両分

離菌はセファロスポリン系薬剤に対 して極めて良い感受

性を示 し,CECの 臨床効果 と一致する成績であ った。

気管支炎の2例 ではいずれも臨床的に有効であった。

咽頭ぬぐい液 培養 の結 果分離 で きた のは2例 共 α-

Strept.で あ った。

気管支肺炎4例 中3例 は著効,1例 では有効であった。

著効3例 の咽頭ぬぐい液培養か らそれぞれ β-StrePt., 

Klebsiella, Neisseriaを 分離同定した。薬剤に対する感

受性試験では β-StraPt.が セファロスポリン系薬剤に極

めてよい感受性を,Klebsiellaは かな りよい感受性を示

し,CECの 臨床効果 とよく一致する成績であった。

急性肺炎5例 中3例 は著効,2例 では有効であった。

急性肺炎5例 の咽頭ぬぐい液の培養を行なった結果は2

例 か ら α-StrePt.を 分離 それ以外の各症例からは

Staph. aureus, Strept. viridans, Haemophilusが 分
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離 さ れ た 。 症 例No. 13K. F.か ら 分 離 し たStaPh.

aureecs は CEZ, CER に 対 し て 良 い 感 受 性 を,症 例

No. 15F. W.か ら分離 した HaemoPhilus は セ ブ ァ ロス

ポ リン系 薬 剤 に極 め て 良 い感 受 性 を示 した 。

副 作 用

CEC 投与により腎機能,肝 機能,造 血機能に及ぼす

影響を検討するため対象例15例 についてCEC投 与 前

後の尿所見,血 清尿素窒素,GOT, GPT,赤 血球数,

白血球数,Hb,血 小板数を調べた結果をTable 2に 示 し

た。症例No. 1で は赤血球数が465万 か ら366万 に減少し

ているが投与終了後10日 目には400万 に まで回復してお

り,感染に伴なう減少と推定され,症 例No. 2で はGOT, 

GPTが それぞれ,31→48, 19→40と 上昇 しているが,

生理的変動の範囲内と考えられる。 すなわち,CEC投

与によると考えられる異常所見は全例に認められなかっ

た。 また,CEC投 与による副作用と考えられる発疹等

の臨床症状 も全例に認められなかった。

考 案

小児感染症として急性呼吸器感染症,膿 皮症,敗 血

症,髄 膜炎,尿 路感染症,腸 管感染症が挙げられる。こ

れらの感染症の治療においては起炎菌を分離し,分離菌

が極めて良い感受性を示す抗生剤を選択することが常道

である。しかし小児科臨床においてたとえ起炎菌が証明

され,薬 剤感受性試験迄出来たとしても一応の結論が出

そろう迄には時間がかかる。

そこで,呼 吸器感染症,膿 皮症はグラム陽性球菌によ

るものが多く,尿 路感染症,腸 管感染症はグラム陰性桿

菌によるものが多いという事実にもとついて,ま ず感染

症の種類から起炎菌を推定して抗生剤を選択し,治療を

開始し,細菌検査成績が出たとき修正する必要があれば

抗生剤の使用法を修正するという場合が実際には多いも

のである。

また,患 者によっては受診前すでに他医において抗生

剤の投与を うけてお り起炎菌の検査を しても証明できな

いこともある。 このように起炎菌が証明できない症例で

は広範囲抗生剤の投与が必要である。

小児感染症のうち日常臨床において非常に頻度の高い

呼吸器感染症の治療に抗菌スペクトラムが広 く,殺 菌的

に働 くCECは そ の臨床効果が優れていること,副 作用

が殆んど認められないことなどから従来使用されている

セファロスポリン系薬剤に比べまさるとも劣らない優れ

た抗生剤であることが著者の成績からもうかがわれ,今

後広 く小児感染症の臨床面でその効果が期待される。

結 語

小児呼吸器感染症15例 の治療に際し注射用CECを 体

重kg当 り約50～100mg投 与 した結果8例 に著効,7

例 に有効であった。

臨床的ならびに臨床検査上対象とした15例 ではCEC

投 与によると考えられる副作用は,何 ら認めなかった。
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Table 1　 Clinical
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results
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CLINICAL EXPERIENCES OF CEPHACETRILE IN THE RESPIRATORY

INFECTIONS OF THE PEDIATRIC FIELD

TAKESHI KOSAKI

Department of Pediatrics Nagoya First Red Cross Hospital

Cephacetrile in a daily dose of approx. 50•`100mg/kg was administered to 15 children infections, i. e. one 

of left recurrent parotitis, one of acute tonsillitis and bronchitis, 2 of tonsillitis, 2 of bronchitis, 4 of bronchial 

pneumonia, and 5 cases of pneumonia. As a result symptoms almost disappeared in one to 2 days in 8 remarkably 

effective cases and in 3 to 4 days in 7 effective cases.

No adverse reactions attributable to the Cephacetrile administration were observed in the clinical and laboratory 

findings of 15 cases.


