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T-1220はAmpicill加(ABPC)の 誘導体で あ り,グ ラ

ム陽性菌のみな らず,グ ラム陰性菌 に対 して広範 囲な抗

菌スペ ク トルを もつ新 しい抗生物質であ る。

今 回,私 ど もは このT-1220を 各種の外科的感染症例

に使用 して治療効 果を検 討 したので報告す る。

1. 対 象

症 例は昭和51年6月 か ら昭和52年2月 までの9ヵ 月

間に九 州大学第1外 科 に入院 した39例 であ り,主 に外

科手 術後 の創傷感染 と細 菌培養 陽性 の症 例 ならびに胆道

感染症 を対 象 とした。その内訳はTable 1に 示 す ご と

く,術 後創傷感染12例,胆 道感染 症21例,膿 瘍2例,

その他4例(汎 発性腹膜炎,急 性 気管支炎,菌 血症,急

性膀 胱炎)で ある。

II. 投 与 方 法

T-1220の 投与は成人 に対 して,1回1～29を 筋注な

い しは静注(点 滴を含む)に て行 ない症 例に応 じて1日

量 は1～8gと した。投与期間 はその効果 に応 じて5～

7日 としたが,最 長投与 例は17日 で あった。総投与量

は5gか ら72gに 及んでい る。

III. 効果判定の基準

効果 の判定は,(1)創 傷の分泌物の増減,肉 芽 の状態,

(2)解熱効果,(3)白 血 球減 少効 果,(4)細 菌消失,(5)自,他

覚症状 の改善 な どを指 標 として行 な った。臨床的 に改善

を認 める と同時 に菌 の消 失をみた ものを著効(帯)と し,

これ らの条件 の中で一 部不完全な もの を有 効(廾),ま

た,1つ で も満足す る場合 をやや有効(+)と した。

IV. MICの 測 定

病巣部か ら分離 され た各種細 菌24株 につ いてT-1220

のMICを 測定 した。測定 は日本化学療法学 会標 準法に

よって行 なった1)。

V. 結 果

各種 の外科 的感 染症39例 に本剤 を使用 した が,そ れ

らの結果 をま とめ ると,Table 2お よびTable 3の ごと

くで ある。患者 の平 均年齢は58.0歳 で33歳 か ら86歳

にわた って お り,性 別 では,男 性23例,女 姓16例 であ

った。39例 の 中で細 菌の検 索を行な った もの は32例

で,そ れ ぞれ の分離 菌を菌種別に みる と 且coli15例,

Klebsiella 13例,Pseudomonas 8例,Staphylococcus aureus

3例,Staphylococcus epidermidisお よびEnterobacteriaceae

が各5例,Enterococcus 5例,Proteus mirabilis 3例,α-

Streptococcus3例 およびSerratia2例 な どであ り,グ ラム

陰性菌が大部分 を占めてい る。T-1220に 対 す るMICを

み るとグラム陽性,陰 性菌 と もに大 部 分 は6.25μg/ml

以下の濃度で発育 が阻 止 されてい るが,E.coliの1株,

Pseudomonas 2株 が100μg/ml以 上 の耐性で あった。静

注あ るいは点滴静注 によ り投与 した症 例 は31例 であ り,

1日 投 与量は2～8gで あ る。筋 注 例 は7例 で1日 量 は

1～29,静 注,筋 注併用例 は1例 で1日 量 は2～49で

あった。 静注例の方が筋注例 に比べ て,1日 投与量が 多

くなって い る。1日 投 与量 と治療成績 の間には あま り相

関 はない。治療 成績 について効果 判定を し得 た38例 の

結果 をま とめてTable 4に 示 して いる。 著効19例,有

効13例,や や有効6例 であ り,無 効例 はな く,(廾)以

上を有効 とす る と有 効率 は84.2%で あった。

T-1220投 与前,後 の赤血球,白 血球,Ht, Hb, S-GOT,

S-GPT,AI-P(ア ル カ リ フォス フ ァタ ー ゼ),BUN,

Creatinineな どを検討 した(Table 3)。 その結果,症 例

No.5に おいてS-GOT, S-GPT, Al-Pが 上 昇 し,症 例

No.20に おいてS-GOT,S-GPT,BUN,ま た,症 例No.

34に おいてS-GOTとS-GPTが 上昇 した。No.5の 場

合 は術前 に行 なった輸血 によ る血清肝炎 が 原 因 で あ る

か,あ るい は,T-1220副 作用で あるかは 明 白にし得 な

いが,T-1220投 与前 よ り3者 と もに増 加傾向が あ り,

前者の方が考 えやす い。No.20で も,S-GOT, S-GPTの

上昇 に対す る心臓手術時 の輸血 の影響 は否定で きない。

No.34で はT-1220投 与 前 よ り両者 と もに高値を示 して

お り,副 作用であ るか どうか は明言で きない。

VI. 考 按

T-1220のin廨mで の抗菌力 は臨床 分離株 に対す る

Table 1 Infection treated with T-1220



1294 CHEMOTHERAPY JULY 1977

Table 2 Summary of the cases
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treated with T-1220
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Table 2
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(Continued)
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Table 2
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Continued)
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Table 3 Laboratory data before and after the administration of T-1220
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MICの 測 定 の結 果 か ら グ ラ ム陽 性 菌,陰 性 菌 に対 して

ABPC, CBPC. SBPCのMICと 比 べ て数 段 す ぐれ た結

果 が 出 てお り,と くに,Klebsiella,Proteus,.Pseudomonas,

Serratiaに す ぐれ た 抗 菌 性 を示 して い る2)。 わ れ わ れ の

MIC測 定 の 結 果 で もKlebsiellaは6.25μg/ml以 下,

Proteusは1,56μg/ml以 下,ま たPseudbmonasで は6株

の うち4株 が6.25μg/ml以 下,E.coliは5株 の う ち3

株 が6.25μg/ml以 下 で発 育 が阻 止 され た 。

症 例No.8(左 前 胸 部 膿 瘍)のSalnonella typhiは

Chloramphenicolに よ る 治 療 で 消 滅 せ ず 再 発 した が,

T-122039/日(19×3)の14日 間投 与 に よ り完 全 消 失

し た著 効 例 で あ る。CM耐 性 のSalmonella typhiに 対 して

積 極 的 に使 用 し うる こ とを示 して い る。

T-1220は 静 注,筋 注 で 投 与 され る が,静 注 時 の 血 管 痛

の 訴 え は なか った 。 ま た,投 与 方 法,投 与 量 と治 療 成 績

の 間 に は有 意 の差 は な か っ た 。 しか し,2g静 注 例2例

の 中 で症 例No.6のPseudomonas例 (MIC:>100)は 別

と し て,症 例No.2のKlebsiella例(MIC:6.25)で は1

日使 用 量 を4～6gに 増 や せ ば,一 層 効 果 が あ った もの

と予 想 され る。

グ ラ ム陰 性 桿 菌 が原 因 菌 とな る こ とが 多 い 胆 道 感 染 症

で21例 中17例 の有 効 例 を み た こ と,ま たNo.32, 36の よ

うにABPC, CBPC, SBPC耐 性 のKlebsiellaに よ る胆 道

感 染 症 に対 し有 効 で あ った こと は特 記 す べ き こ とで,T-

1220の 胆 汁 中へ の高 濃 度 の移 行 と強 力 な 抗 菌 力 に よ る も

の と思 われ る,

ABPC系 抗 生 物 質 の 投 与 に よ り薬 剤 ア レル ギ ーが 稀 に

報告 され,ま た,大 量投与 による腎障害 も出現 しうる。

T-1220投 与前 には 皮内反応 によ り即時型 ア レルギーの

有無 を検査 したが,今 回の症例 では皮 内反 応はすべて陰

性 であった。腎障害 につ いて も尿 所 見,BUN,Creati-

nineの 結果 にT-1220に よる と思 われ る異 常は認め られ

なか った。

臨床使 用の効果では前述 の ごとく有 効率84.2%(著 効

および有効 例)で あった。 しかし,有 効例の中 には症例

No.10,14,16,18,20,22の よ うに解 熱,白 血球正常

化,一 般状 態の改善 などの効果 はみ られたが,細 菌学的

検査 では菌交代現象 として出現 したMerganella, E.coli,

Pretmns,Klebsiella,Enterobacter,Aeromonasな どについて消

菌効果 が無か った症 例 もある。従 って,菌 交代現象 を起

こした症 例では これ らに感受性 のあ る抗生物質 との併用

と同時に全身療法 として貧血,低 蛋白症の改善,局 所療

法 として創掻爬 な どが治療上 大切であ る。

結 語

外科領域 にお ける感染症 に対 してT-1220を 使用 し,

その臨床 的検討 を加 え,以 下の結論を得 た。

1) 臨床例39例 中,効 果判 定を し得 た38例 につ いて

著効19例,有 効13例,や や有効6例 の結果 を得,有 効

率84.2%(著 効 および有効 例)で あった。

2) 各症例の肝機能検査 において3例 にS-GOT,S-

GPTの 上 昇を 認 めたが,い ずれ も術後で あ り,輸 血 に

よ る影響 もあって,こ れ らが必ず し もT-1220に よ る副

作用で ある とはい えない。

以上の結論か ら,こ のT-1220は 外科的感染症 の領域

では有 効 な抗生物質 であ ると考 える。

終わ りにMICを 測 定 していただいた九州大学歯 学部

口腔細菌学教室,小 池 聖淳教授 に感謝致 します 。
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Clinical evaluation of T-1220 in the infectious diseases of surgical field was carried 
out and the following results were obtained. 

1) Among 39 clinical cases clinical evaluation was able to determine in 38 cases. 
The result showed that remarkably effective cases were 19 cases, effective cases 13 and 
fairly effective cases 6. The effective rate was 84.2% (remarkably effective and effective 
cases). 

2) In the examination of hepatic function of each case, 3 increased cases of S-GOT 
and S-GPT were observed. All cases were post operative and it may be due to the 
transfusion. Therefore, it is not necessarily the side effect of T-1220. 

From these results it is considered that T-1220 is effective antibiotics in the infectious 
diseases of surgical field.


