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T-1220の 臨 床 的 検 討

島田 馨 ・稲松孝思

東京都養育院付属病院内科

過去約半年間,T-1220を 敗血症4例 を含む感染症10

例 に使用 したので,そ の成績 を報 告す る。

I. 臨 床 成 績

対象 は,昭 和51月3月 よ り同年10月 まで,当 病院 に入

院 した敗血症4例,ペ ース メーカー植込 み 手 術 後 の発

熱,化 膿性腹膜 炎,気 管支炎,腎 盂 腎 炎,気 管 支 拡 張

症,原 発性 非定型肺炎各1例 の計10例 で あ る。 症 例6

(化膿性腹膜炎)と 症 例8(腎 盂 腎炎)の2例 を除けば

すべて72歳 以上の高齢者で あった。

T-1220の 投与法 は,点 滴静 注あ るいは筋注 によ り,最

低 は1日1gの 筋注(症 例9)か ら最 高 は1日12g(1

回4gの1日3回)の 点滴静 注(症 例1)に お よんでい

る。使 用期間は最短2日(症 例8),最 長 は37日(症 例

1)で,使 用総量の最高は症例1の291gで あ った。効

果判定は菌の消長 と発熱 な どの臨床症状 を指標 とし,著

効,有 効,無 効 の3段 階 で判 定 した。なお症例8,9は

副作用 が出現 し,使 用を短 期間(2日,4日)で 中止し

たため,ま た症例10は 寒冷凝集 素価の上昇か ら後 に原 発

性非定型肺炎 と診 断 されたため,効 果 の判定 か ら除外 し

た。

敗血症の起炎菌 はPseudomonas 2例(症 例1,4),

Klebsiella 1例(症 例2),EnterococcusとB. fragilisの複

数菌血症(症 例3)で あ り,症 例1と2はUrosepsis,症

例3は 褥瘡 由来 の もの,症 例4は 肺癌 に合併 した もので

原 発感 染巣は肺 と推定 された。T-1220の 臨床 効果は症

例1は 著効,症 例2,3は 有効,症 例4は 無 効 で あ っ

た。症例5は ペ ースメーカー植込 み手 術後に感染予防 の

ためABPC 1gを 使用 していたが3日 後に発熱,T-1220

2g1日3回 の筋 注で3日 目よ り平熱 に復 した。 本 例 は

敗血症 を疑 って発 熱時 に血液培養を行 なったが,菌 は検

出 されなか った。

症 例6は 腹痛を反覆 し,そ の都度腹膜 刺激症状 があ ら

われて化学療法で対処 して いたが,今 回の発作で は38。

～39℃ の発熱 と右上腹部の筋性防禦 が強 く,Blumberg

が陽性 であ り,T-1220投 与5日 目で平熱 にな り筋性 防

禦 も消 失 した。後 に開腹手 術を行 ない,腹 腔 内に大網 に

おおわれた鶏卵大の膿瘍をみ とめたが,こ の時の細 菌検

査 は行 なってい ない。.

症例7は 肺結核 の混合感染例 に使用 して有 効であ り,

症例8の 腎盂 腎炎は,投 与2日 目に上 半身に痰痒 感を と

もなった粟粒 ～米粒大の発疹が 出現 したので,投 与 を中

止 した。症 例9は 気管支拡張症 で以前CBPCの 使用 で薬

疹 の既往 があ るが,T-1220の 皮内反応 は陰性 であった

ので,1日1g使 用 した ところ,3日 目よ り全身 に10円 銅

貨 大か らこれ に癒合 して不 整形地図状 の痰痒感 を と もな

う紅斑が出現 し,使 用を中止 した。症例10は 肺炎で,T-

1220の 使用 で陰影 は順 調 に消槌 したが,後 に寒冷凝集素

価が上昇 し,PAPと 診 断 された。

次 に,T-1220が 極めて有効 であ った と思われ る緑膿

菌性敗血症 の症例を詳 し く述べ る。

II. 症 例(Fig.1)

症例1 T.K. 73歳 体 重53kgア ル コール性心筋

症の疑 いで外 来 に通院 して いた。 また前立腺肥大症 とそ

れ に伴 う尿路 感染症 が あ り,尿 中か らPseudomonasが 培養

され ていた。昭和51年2月24日 に膀胱鏡検査 を行 なった

ところ,数 時間後 に39.8℃ に発熱,CEZ 0.5g1日3回 の

筋注を開始 した。翌25日,血 液 培養を含 む諸 検 査 を 実

施,CRP 7+,白 血 球34,400, GOT 195, GPT 24,

A1-P 59(13～50),血 清 クレアチニ ン2.3mg/dlで,

著明 な白血 球増 多 と肝 ・腎 の中等度 の障害をみ とめ た。

なお尿は膿尿で あった。CEZを3日 間使用 したが解熱 せ

ず,ABPC 0.5g1日3回 の筋注 に切 り変 えた ところで,

25日 の血液 よ りPseudomonasが 培養 され た ことが判明 し,

T-1220で 治療 を行 な うことにした。なお この時 のAl-P

は82と 高値 をしめしていたが,血 清 クレアチニ ンは正常

に復 して いた。T-1220は3月1日 よ り開始 し,初 めは1

回291日2回 の筋注を3日 間行 な ったが,37°～38℃ の

弛張熱 が続 くので,4日 よ り1日49を2時 間かけて点滴

し,こ れを1日3回 反覆 した。翌 日よ り体温 は最高37.5℃

程度 か ら次第 に熱 の ピー クは下降 し,途 中1日 だけ38℃

に発熱 したが,3月20日 頃には完全 に解熱,白 血 球は3

月10日 には4,800ま で減少,CRPも3月10日 は4+ま で

になった。21日 よ り1回291日3回 の筋注 に,29日 か

らは1回191日3回 の筋注 に減 量 して4月6日 で投与

を打 ち切った。なお投与 中止10日 後 の 白血球数 は7,000,

CRP1+, GOT9, GPT2, Al-P 58,血 清 ク レアチニ ン

は1.4mg/dlで あ った。 本例は その後再発 な く,6月

に経尿道的 に前立 腺の切除術を行 なった。
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Table 1 Results of T-1220 treatment

Fig. 1 Case 1 Pseudomonas septicemia T. K. 73 yrs. male
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III. 副 作 用

症例8を 除 く9例 にT-1220の 投与前,投 与中,あ る

いは投与後 の赤血球,血 色素,GOT, GPT, Al-P,血 清

クレアチニ ン,BUNを 測 定 し,造 血臓器 ・肝 ・腎への

T1220の 影響 を検討 した。症 例1で 投 与 前 に血 色 素

10.9g/dl,赤 血 球375万 であ ったが,投 与後 に血 色 素

8.7g/dl,赤 血 球296万 と貧血が増強 した以外,ほ か の

例では使 用中,使 用後に貧血,肝 障害,腎 障害 の増悪 を

みた例はなか った。 この症 例1で もT-1220使 用後 の白

血球は7,000,血 小板は,17.8万 と正常範 囲であ った。

この貧血がT-1220に よる ものか否かは 断 定 で きな い

が,少 な くと も骨髄の重篤 な障害 があった とは考 えられ

ず,こ の時の ビ リル ビ ン値 は0.4mg/dlな ので,溶 血

が存在 した証拠 もない。 しか し本例には総量291gと い

う大量のT-1220を 使 用 してい るので,本 剤 の長期大量

使 用の際には,貧 血 の発現 の有 無を念頭にお いて今後観

察す る必要 があろ う。

なお,2例 に発疹 をみ とめたが,こ の点 については臨

床成績の項で詳 し く述べ たので省略 する。

IV. 考 察 と ま と め

T-1220を 敗血症4例 を含む10例 に使用 し,効 果判定

の対象 となった7例 の うち3例 が著効,3例 が有効,1

例が無効 であった。 と くに,Pseusomonas敗 血症 の う ち

1例 は著効,1例 は無効 であ り,無 効例は基礎 に肺癌 の

ある例 であ った。著効例 には1日 最 高12gの 点滴静注 を

行 ない,敗 血症 を完治 させ るこ とがで きた。Pseudomonas

敗血症 には従来CBPC,GMな ど1),ま た最近 ではSBPC

の有効 例 もみ られ るが2),T-1220も 敗血症 を含むPseu-

domonas感 染症 に有 力な薬 剤の一つ と考 え られ る。

なお,大 量長期 使用で貧血がやや増悪 した例がみ られ

て いるの で,大 量 長期投与の際 には,一 応 の警 戒が必要

で あろ う。 このほか発疹が2例 み られたので,他 のペ ニ

シ リン製 剤同様 ア レル ギーには充分 の注意を要す るこ と

はい うまで もない。
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CLINICAL EVALUATION OF T-1220 

KAORU SHIMADA and TAKASHI INAMATSU 

Tokyo Metropolitan Geriatric Hospital 

T-1220 was evaluated on 10 patients : 4 patients with septicemia, 1 patient with 
fever after pacemaker implantation, 1 patient with purulent peritonitis, 3 patients with 
respiratory infection and 1 patient with pyelonephritis. 

The clinical responses were considered to be satisfactory except 1 patients with Pseu-
domonas septicemia and lung cancer. Two patients experienced skin rash in the course 
of the treatment. A patient who received 291 gram of T-1220 of total dose experienced 
anemia in moderate degree.


