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小児科領域に おけ るCeftezoleの 使用経験

堀 誠 ・河 野 三 郎 ・岡 本 和 美

国立小児病院内科

Ceftezole(CTZ)は 本邦で新 たに開発 されたCepha1-

osporin系 薬剤で あり,こ れまでに市 販 されて いる注射

用Cephalosporin剤 と化学構造式 の上か ら比較す ると

Fig.1の よ うにCefazolin(CEZ)類 縁化合物 の1っ と

いえる。

このCTZの 抗菌 スペ ク トラムはCEZと ほぼ同様

で,そ の作 用は殺菌 的であ り,と くにグ ラム陰性桿菌に

対 してす ぐれた抗菌 力を有 してい る。 また,筋 注あ るい

は静注後 の各 臓器 および組織へ の移行性 もよく,毒 性 も

きわめて少 ない といわれてい る1)2)3)。

我 々はCTZを 小 児期感染症 に使用す る機会 をえたの

で,そ の臨床成 績の大要 を報告す る。

対 象

対象 と した患児は20例 で性別,年 令構成はTable1

に示す とお りで ある。

疾患 の内訳 は尿路感染 症6例,肺 炎5例,腺 窩性 扁桃

炎に伴 な う頸部 リンパ節炎4例,頸 部化膿性 リンパ節炎

1例,Toxicepidermal necrolysis(TEN)3例 お よ

び 虫垂炎 に続発 した腹腔 内膿 瘍1例 で ある。

投 与方 法および投与量

1日30～60mg/kgを2～4回 に分けて4～12日 間

筋注 また は静注 したが,な かにはやや増量 した症例 もあ

る。 また静注 の場 合にはほ とん ど点滴静注 を実施 してい

ることが多 いので使 用にのぞみ側管か らoneshotで

投与 した。

効 果 判 定 基 準

1. 臨床的効果

上気道感染症,尿 路 感染症お よび皮膚軟 部組織感染症

で は,本 剤投与後3日 か ら4日 以 内に主症状 の消失 した

場合を著効,5日 か ら6日 以内に消失 した場 合を有効 と

した。

肺炎では6日 か ら7日 以内,8日 か ら9日 以内に主症

状 が消失 した場 合をそれぞれ著効お よび有効 とした。

また膿胸お よび腹腔内膿瘍では,本 剤 の投与に よ り治

癒 ない し著 しく改善 した場合を有効 と した。なお,以 上

の基準に含 まれ ない場合 は無効 と した。

2. 細菌学的効果

本剤 の投与 に よ り起炎菌 または起炎菌 と思われ る分離

菌を同定 して判定 したが,分 離 菌が検出で きなか った場

合は判定不能 とした。

成 績

臨床 に使用 した20症 例 の成績 はTable2に,そ の ま

とめ はTable3に 示す とお りであ り,臨 床的 には著効

12例,有 効5例,無 効3例 で有 効率は85.0%と な る。

また 細菌学 的には 判定不能例 を除いた13例 の うち菌の

消失が11例(84.6%)に 認 め られ た。

臨床的 に無効で菌 の消失 もみ られなか った2例 の うち

1例 は尿 路感染症で,緑 膿菌 が検出 された。残 り1例 は

肺炎 の症例 であ り,咽 頭培養 に よ りKlebsiellaが 検出

された が,CTZ4日 間投 与に もかかわ らず臨 床所見は

好転 しなか つた。

症 例 の 呈 示

症例1(症 例No.1)男 児,1才2ヵ 月(Fig.2)

これまでに数回,急 性 尿路感染症 を再 発 し,そ の都度

抗 生剤の使用 によ り軽快 してい る症例 で,経 静脈性 腎孟

Table 1 Age and sex of patients
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撮影,逆 行性 腎孟撮影 によ り両側水腎水尿 管症 と膀胱頚

部閉鎖不 全 と診断 し,経 過を観察 中の症例 であ る。

来院4日 前か ら高熱が持続 し,排 尿障害 を認めたた あ,

急性尿路 感染症の再発 を疑 い来院 した。来院 時の尿所見

で は膿 尿 とKlebsiella3×105/mlを 検出 した。

CTZ30.8mg/kg/日 を3分 割筋注後3日 目よ り高熱,

排尿障 害が,5日 目よ り膿 尿が改善 され起炎菌は4日 目

には検 出 され な くなつた。CTZの 投与 は9日 間行な い,

その後 はスル フ ァミン剤の投与 に切 り替え観察 を行な っ

て い るが,投 与 中止後1ヵ 月の時点 において も再発 を認

めていない。以上 の経 過か ら,臨 床 的に著効,菌 消 失 と

判定 した。

症例2(症 例No.6)女 児3ヵ 月(Fig.3)

来院約1ヵ 月前 か ら風 邪の治療 を受 けていたが軽快せ

ず,某 病院で ブ ドウ球菌 肺炎 と診断 されCBPCに よ る

加療 を10日 間受 けて高 熱,呼 吸 困難 は改善 され た。 しか

し一般状態 はdoing wellの 状態 とな らず,胸 部 レ線

所見の改善 も思 わ し くな いため来院 した。

来院時 の胸部 レ線像 で肺気胞 の存 在 と共 に気 管支肺炎

の所見 を認 め,ブ ドウ球菌肺 炎が疑われたが細 菌学的に

は決定的な診断 を下 しえなか った。 また胸部 に小水 泡音

を聴取 した。CTZ26mg/kg/Hを3分 割10日 間筋 注 し

たが,レ 線像 の改善をみな かったため無効 と判 定 した。

なお細菌学的 に も効果 は確認 できなか った。 ただ この結

果 は本剤 の投与量 が少な いた めか も知れず,今 少 し増量

す ることに より,よ りよい結果がえ られたか も知れない。

症例3(症 例No.10)男 児7才3ヵ 月(Fig.4)

来院2日 前 よ り38℃ 台の発熱があ り,咽 頭痛を訴 え

て いた。来院 当 日,右 頸部 リンパ節の腫脹 と圧痛を認め,

扁桃部に膿苔 を確認 し βｰ溶 連菌 を検出 した。

CTZ47.6mg/kg/日 を4分 割静注後,高 熱 は2日 目

に,膿 苔 は3日 目に消失 し,右 頸部 リンパ節 の腫脹 は5

H目 に著 しい短 縮を認めた。な お菌 も3日 目には検出さ

れなか った。

CTZは4El間 投与 し,そ の後 は経ロペニ シ リン剤の

投与 を7日 間続 けてい るが,扁 桃部 の再排菌,再 燃など

はみ られて いない。

以上 の経過 か ら臨床的に著効,菌 消失 と判定 した。

症例4(症 例No。15)女 児2才2ヵ 月

約3週 間 前に嘔吐,発 熱 を認 め腸 重積症の疑いで某病

院 に入 院 して抗生剤 による加療 を受けてお り,症 状が軽

快 したため退院 した。退院2週 目頃よ り腹痛を訴え,駆

吐が み られ るよ うにな り,そ の うえ来院2日 前 より高熱

が 出現 したため来院 した。

入 院時に高度 の脱水 症状 と認め虫垂炎 による右下腹部

膿腫 を疑 ったが,一 般 状態の改善 を計 るた め,まずCTZ

37.5mg/kg/日 を3分 割静注 した。投与開始5H員 よ り

解熱 し,腹 痛,嘔 吐は軽快 し一般状態 も改善されたため

外科的手術 を施行 し,軽 快退院 した。

以上の経過 か ら本 症例 は臨床的 には著効 と判定 した。

Fig. 1 Chemical structure 

of cephalosporins
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な お,膿 瘍 よ り大腸 菌を検 出したが起炎菌 とは考え られ

ず,細 菌学 的効果 は不 明であ った。

症例5(症 例No.18)男 児1才1ヵ 月

右第1指〓 疸 を切開排膿後,数 日して高熱を認め,頸

部,腋 窩,側 胸部に狸紅熱様 のびまん性紅斑 とその一部

に水疱 形成 があ り,ニ コルスキー現象 がみ られ る。顔面

こ とに口囲に浅 い亀裂,膿 疱形成 を認 め,幼 児の リッタ

ｰ型 皮膚 と診断 し膿 汁か らphage型2群 のブ ドウ球菌

を検出 した。

入院後,特 別 に皮膚科的 治療 は行なわずCTZ45.5

mg/kg/日 を4分 割筋注後3日 目よ り 皮膚 症状 および

膿汁産生 はきわめて好転 し,4日 目には起炎菌 は検 出さ

Table 3 Clinical effects and bacteriological results of CTZ

Fig. 2 T. O M. 1 y. 2 m. (Case No. 1) U. T. I.
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れ ず,6日 間 の投与に より軽快 した。

以上 の経過 か ら本症例 は臨床 的に著効,菌 消失 と判定

した。

副 作 用

CTZに よると思 われ る副作用 の検討は,臨 床 症状の

面 か ら,ま た血液,尿 所見,腎 機能 お よび肝機能 な どの

諸 検査 の面か ら実施 したが(Table4),本 剤 に関 連が

あ ると思われ る よ うな副作用 の出現は経験 しなか った。

考 按

現 在,臨 床的 に しば しば遭遇す る細菌感 染症のなかで

抗生 剤の選択に苦慮す るのは耐性菌お よび低 感受性菌に

よる感染症であ ろ う。耐性菌のなかでは ブ ドウ球菌 と大

腸菌 が もっとも問題 となってい るので,最 近 では細菌 感

染症 が疑われ る場 合には,第1選 択薬剤 と してCephalo-

sporin系 薬剤が繁 用 され てい る。 しか しなが らCET,

CERは 抗菌 スペ ク トラムの面か ら大陽菌,Klebsiella

な どに対 してはCEZに 劣 るきらいが ないわ けではない。

Fig. 3 T. M F. 3 m. (Case No. 6) Pneumonia

Fig. 4 J. N M. 7 y. 3 m. (Case No. 10) Angina lacunaris
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この点CTZはCEZと ほぼ類似 の抗菌 スペ ク トラムを

有 してお り,腎,肺 な どの 臓器 リンパ液な どの組織

滲 出液 お よび 胆汁 中へ の 移行は速やか であ り,し か も

CTZは 体内で代謝 されず その まま排泄 され,高 い尿 中

濃度 がえ られ るといわれ てい る1)2)3)。

そ こで我 々 も各 小児 期細菌感染症 に対 しCTZ(30～

60mg/kg/日)を 投 与 し臨床効果を検 討 した結果,尿 路

感染 症6例 にお いては,1例 の緑膿菌が検 出 された症例

を除 けば,大 腸菌,Klebsiellaに 対 しては奏効 し菌 の

消失 も認め られた。肺 炎5例 では臨床的 に奏 効 した もの

3例,無 効2例 で無効 の うち1例 は,す でに他 の抗生剤

に よ り一般症状はか な り軽 快 しなが ら もレ線 所見の改善

は認 め られ なか った例 である。 しか しこの例 においては

CTZを 増量 して 再度効 果を検討す る必要 があ ると考え

られ た。なお肺炎 におけ るCTZ奏 効例 はいずれ も咽頭

粘液 もしくは喀痰培養 で菌 の検出はで きなか つた。

腺窩性 扁桃炎4例 はいずれ もCTZが 奏効 し,う ち ブ

ドウ球菌,A群 溶連菌が検 出 された 症例で は,い ずれ

も菌 の消失をみ ている。ブ ドウ球菌が起炎菌 と考え られ

るTENで は,臨 床的 に も細菌学的に も効果 が認め ら

れ た。頸部化膿性 リンパ節炎お よび腹部膿瘍 の各1例 は

いずれ も有効 であった。以上 の結果 と,副 作用の出現 も

み られなか った ことか ら本剤は小児期 の細菌感染症に対

し有用な薬剤で あると考え られ る。

結 論

CTZを 小児期急性細菌 性感染症20例(尿 路感染症6

例,急 性肺炎5例,腺 窩 性扁桃炎4例,TEN3例,頸

部 化膿性 リンパ節 炎1例,腹 部膿瘍1例)に 使用 した結

果,臨 床的に有効 と判定 され た もの17例,85.0%で あ

り,菌 の消失 を認 めた ものは 判定不能7例 を除 き,13

例 中11例,84.6%で あった。

また,臨 床的 に も諸検査 の面か らも,本 剤に よると思

われ る副作用は認め られ なか った。
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CLINICAL EXPERIENCE WITH CEFTEZOLE 

MAKOTO HORI, SABURO KONO and KAZUMI OKAMOTO 

Department of Internal Medicine, National Children's Hospital

Ceftezole (CTZ) was administered to the children's bacterial infections, including 6 cases of urinary tract 

infections, 5 cases of pneumonia, 4 cases of lacunar tonsillitis, 3 cases of toxic epidermal necrolysis, 1 case of 

lymphadenitis colli purulenta and 1 case of periappendix abscess, totaling 20 cases. 

Clinical effectiveness was obtained in 17 cases out of 20 cases, and bacteriological effectiveness in 10 cases out 

of 12 cases excluding 8 cases with unknown bacteria. 

Haematological, renal and hepatic functions were performed in all the cases treated before and on the 

completion of CTZ therapy, and no untoward laboratory findings were noticed. No side reactions were observed 

throughout the clinical course of CTZ therapy.


