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呼吸器 感染症に対す るCefatrizineの 臨床的検 討

伊 藤 亜 司

竹田綜合病院呼吸器科

Cefatrizine(以 下,CFTと 略 記)は,米 国 ブ リス ト

ル 研 究 所 で 新 し く開 発 され た経 口用 合 成 セ フ ァ ロス ポ リ

ン系 抗 生 物質 で あ る。

化 学 名 は7- [D-2-amino-2- (p-hydroxyphenyl) ace-

tamido] -3- (1, 2, 3-triazo1-5-ylthiomethy1) 3-cephem-

4-carboxylic acidで,そ の 構 造 式 はFig.1の とお り

で,広 い 抗 菌 スペ ク トラ ムを 有 し,Cephalexinと の比

較 で は グ ラ ム陽 性 菌 で2～4倍,グ ラ ム陰 性 菌 で4～8

倍 す ぐれ て お り,経 口投 与 に お い て 吸 収 ・排 泄 も比 較 的

良好 で あ る と報 告 され て い る1)2)3)4)。

今回,萬 有製薬(株)か らCFTの 提供をうけ,呼 吸器

感染症に使用する機会を得たので,こ こに報告する。

対 象

昭和50年12月 か ら51年4月 までに,当 院呼吸器

科に入院 した20症 例で,年 齢は27～74歳,性 別は男

11例,女9例 であった。

20症 例の内訳は肺炎15例,肺 化膿症1例,慢 性気管

支炎 ・肺炎合併1例,気 管支拡張症 ・肺炎合併1例,気

管支拡張症 ・肺化膿症合併1例 お よび肺結核に合併 した

感染症1例 であった。

分離菌はStaph.aureus 2例,D. pmumoniae2例,

E.coli 3例,Protcus mirabilis 3例1, E.cloacae 1例

お よびNeisseria 1例 であった。

投与法,投 与量および投与期間

CFT1回 500 mgを, 1日3～4回 経口投与 した。

投与期間は16～61日 で,総 投与量は32～122gで あ っ

た。なお本剤投与中,他 の抗生物質の併用は行なわなか

った。

効 果 判 定基準

起因菌の消長お よび自覚症状,胸 部レ線所見,臨 床検

査値の改善を勘案 して,総 合的に著効,有 効,や や有効,

無 効の4段 階に分けて判定 した。

臨 床 検 査

全症例に対 し,定 期的に投与前,投 与中,投 与後に臨

床検査を施行した。項目としては肝機能の指標 としてア

ルカリフォス ファターゼ(A1-P, K.A.単 位)お よび

GOT, GPT,腎 機能 として血中尿素窒素(BUN),骨

髄 機能に関 してヘマ トクリット(Ht)と 末梢白血球数で

ある。また,10例 に対してクームステス トを施行 した.

臨 床 成 績

臨床成績はTabie 1に 示 した。

結果は,著 効2例,有 効14例,や や有効2例,無 効

2例 で,20例 中18例(90%)に 効果が認め られた。

疾患別にみると,肺 炎15例 中著効2例,有 効11例,

や や有効1例,無 効1例,肺 化膿症は有効,慢 性気管支

炎 ・肺炎合併症は有効,気 管支拡張症 ・肺炎合併症は有

効,気 管支拡張症 ・肺化膿症合併症は無効,肺 結核に合

併 した感染症はやや有効であった。

次に2,3代 表 症例を提示する。

症例1 K,H.44歳,女 (Fig.2)

気管支喘息にて昭和47年9月 から通院加療中であっ

たが,50年12月23日 か ら風邪気味で頭痛あり,12月

24日 か ら左胸痛,発 熱,咳 嗽,喀 痰があ り,12月26日

当院呼吸器科受診 した。胸部 レントゲン写真にて左下肺

野に膿瘍を認め,即 日入院 した。 入院後CFT2.09毎

日投与を行なったところ,投 与後13～14日 目頃から漸

次喀痰量の減少を認め胸部 レ線上の改善をみた。

症例16 W.S.64歳,女 (Fig.3)

51年3月24日 か ら咳嗽,喀 痰,食 欲不振があり,4

月6日 当院を受診した。胸部レントゲン写真で左右下肺

野に淡いビマン性陰影を認め気管支肺炎の診断で入院し

た。 入院後CFT2.09毎 日投与により喀痰量の著明な

Fig.1

Fig. 2 Case 1. Pulmonary suppuration
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減少,胸 部 レントゲン写真上の著明な改善を認めた。

症例18 W.Z.65歳,男(Fig.4)

51年4月7日 から咽頭痛,熱 感があ り,4月8日 某医

を受診し気管支肺炎と診断されて当科に紹介された。入

院時胸部 レントゲン写真で右S3中 心に淡い浸潤影を認

め,胸 部理学的所見としてラ音を聴取した。入院後CFT

2.0g毎 日投与を行なったところ投与後12日 日まで 自

覚症状の消失,理 学的所見の消失,胸 部 レントゲン写真

の改善が海り,経 過良好であったが,投 与後13日 目か

ら39～40℃ の発熱,悪 感,全 身に発疹を認めたのでi5

日目か らCFTの 投与を中止 し,ハ イドロコーチゾン,

ミノファーゲンの投与を行なったところ翌日から解熱し,

2～3日 後に発疹 も改善傾向を示 し1週 間後にはほ とん

ど消失した。以上の経過により,本 症例はCFTに よる

薬疹 と判定した。

副 作 用

投与期間が最高61日 間,最 高総投与量が1229に わ

たったが,1例 に発熱および薬疹を認めた他,忌 むべき

副作用は認められなかった。

臨床検査値についてはTabie2に 示 したどお り,全

Fig. 3 Case 16. Pneumonia

Fig. 4 Case 18. Pneumonia

Table 2. Laboratory findings before and after CFT administration



VOL.24 NO.9  CHEMOTHERAPY  1741

例投与前後での諸検査値は正常範囲内の変動で,と くに

認むべき変化はなかった。

なお,10例 にクームステス トを施行 したが全例陰性で

あ った。

考 按

近年,急 性肺炎が減少し比較的症状の少ない肺炎,あ

るいは悪性腫瘍などの重症時に併発する肺炎が増加して

きている。われわれはこのような肺炎に対する抗生物質

の選択の際にはまず喀痰からの起因菌の同定,次 いで感

受性薬剤の決定を行なっているがその結果が出るまでの

期間も当然なが ら抗生物質の使用が必要となる。また従

来,細 菌性肺炎の起因菌としてはブ ドウ球菌,レ ンサ球

菌,肺 炎球菌によるものが大半を占めていたが最近では

耐性ブ菌,大 腸菌,肺 炎桿菌,変 形菌などによる肺炎が

増加 してきている。従って抗生物質の選択に当ってはグ

ラム陰性菌,グ ラム陽性菌 とも広範に効果を発揮するも

のを必要とする。これ らの圏的に合っている第1選 択 と

して使用 し易い広範な抗生物質はペニシリン系あるいは

セファロスポ リン系抗生物質である。比較的症状の軽い

肺炎,あ るいは他の呼吸器疾患への混合感染症などの場

合は入院,外 来のいかんにかかわ らず,経 口抗生物質で

充分である。CFTは 従来のセファロスポ リン系経 口剤

に比し,抗 菌力が強 くまたペニシリン系経口剤 よりも比

較的アレルギーの発現頻度が少な く使用し易い薬剤 と考

え る。

今回の治験では軽症状の肺炎はもちろん比較的重症と

思われる肺化膿症の症例まで広 くCFTを 使用 してみた

が,1例 を除いて副作用もな く,か なり高い有効率を示

したことから今後比較的軽症～中等症の呼吸器感染症お

よび重症,急 性期の静注,筋 注か ら経口へ切 りかえる際

の有力な抗生物質 となり得 るものと思われる。

ま と め

CFTを 呼吸器感染症20例 に,1日1.5～2.0g,投 与

期間16～61日,総 投与量32～122g経 口投与し,そ の

臨床的効果を検討 した。

1) 結果は20例 中,著 効2例,有 効14例,や や有

効2例,無 効2例 の成績を得,18例(90%)に 効果を認

めた。

2) 疾患別にみると,肺 炎15例 中,著 効2例,有 効

11例,や や有効1例,無 効1例,肺 化膿症は有効,慢

性気管支炎 ・肺炎例は有効,気 管支拡張症 ・肺炎例は有

効,気 管支拡張症 ・肺化膿症例は無効,肺 結核に伴 う感

染症はやや有効であった。

3) 副作用は1例 に発熱 ・薬疹を認めた他,と くに認

むべき副作用はみられなかった。また,臨 床検査値につ

いても正常範囲内の変動で,と くに変化はみ られなかっ

た。
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CLINICAL STUDY OF CEFATRIZINE IN THE 

TREATMENT OF RESPIRATORY INFECTION

TSUGUSHI ITO

Department of Respiratory Disease, Takeda-Sogo Hospital

Cefatrizine, a new oral cephalosporin, was applied to 20 patients with respiratory infection. The 

drug was administrated orally for 16-61 days at a daily dose of 1. 5•`2. 0 g. Total dosage was ranged 

32•`122 g.

1) The results obtained were excellent in 2 cases, good in 14 cases, fair in 2 cases and poor in 2 
cases out of 20 cases, showing effectiveness in 18 cases (90%).

2) Out of 15 cases of pneumonia, excellent in 2 cases, good in 11 cases, fair in 1 case and poor 
in 1 case. CFT was good to pulmonary suppuration, chronic bronchitis complicated with pneumonia,
bronchiectasis with pneumonia, but poor was noted in bronchiectasis with pulmonary suppuration. 
Fair was ohserved on infections accompanied by pulmonary tuberculosis.

3) No abnormality was revealed by the clinical examinations in either the blood picture or the 
hepatic and renal functions, except fever and drug eruption in 1 case.


