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T-1220に よる耳鼻咽喉科領域の感染症に対す る治療成績

河村正三 ・木村淑志

順天堂大学医学部耳鼻咽喉科学教室

T-1220は 富 山化学工業株式会社綜合研究所で開 発さ

れたアンピシリン誘導体の一つである広範囲抗生物質で

ある。 グラム陽性菌ならびにグラム陰性菌に対 して抗菌

性をもち,特 に変形菌,緑 膿菌などに対 してはCBPCや

SBPCな どよ りも強い抗菌性 をもっているといわれてい

る1)。 今回,耳 鼻咽喉科領域の感染症に対 して使用する

機会を得たので,そ の成績を報告する。

I. 実 験 方 法

1) 治療対象

治療対象は当科外来を訪れた男子8例,女 子8例,計

16例 の耳鼻咽喉科領域各種感染症患者である。

2) 投与 方法

T-1220 1回1g, 1日2回 の 筋注 で,連 日投与を原

則とし,投 与前後には,血 液検査(WBC, RBC, Ht),肝

機能検査(GOT, GPT)お よび腎機能検査(BUN)を 可能

な症例について行なった。また,本 剤 自身の効果をより

確実に把握するために,本 剤以外の抗菌性薬剤,消 炎剤

の併用を避けた。

3) 効 果判定の基基準

効果判定は著効,有 効,や や有効,無 効の4段 階に分

けたが,そ の基準を以下に示す。

著効:主 要自他覚症状が3日 以内に改善 し,6日 以内

に治癒 した場合。

有効:主 要自他覚症状の改善は3日 をややこえたが,

6日 以内にほぼ治癒 した場合。

やや有効:6日 間の投与で主要 自他覚所見は改善され

たが,治 癒に至 らなかった場合。

無効:本 剤の投与にて殆んど症状の緩解が得られない

か,ま たは悪化の傾向を認めた場合。

II. 臨床治療成績と考察

治療の成績をTable 1お よび2に 示 したが,疾 患別に

概説 し,考 察を行なった。

1) 急性化膿性中耳炎

Table 1の 症例No.1か ら症例No.3の3例 である。

症例No.2の 耳漏中より黄色ブ菌1株 を分離できたが,

そのMICは3.13μg/mlで あ った。他の2例 は切開や穿

刺を行な うこともな く軽快 したので,菌 の分離はできな

かった。 3例 ともに治療成績は極めて良好であ り,3日

～4日 で発赤,腫 脹などの炎症所見もすべて消失 し,全

例著効 と判定した。

急性化膿性中耳炎の起炎菌としては レンサ球菌と肺炎

球菌によるものが多く,多 くの抗生剤の適応症となって

いる。 しかしなかには症例No.2の よ うな黄色ブ菌やイ

ンフルエンザ菌などによるものもあ り,こ れらは難治性

のものとして危険視されている。本剤では幸いにもこれ

らの細菌にも感受性が高いので,著 効を示したものと考

えることができる。

2) 慢性化膿性中耳炎急性増悪症

Table 1の 症例No.4か ら症例No.8ま での5例 であ

る。全例とも耳漏中より7株 の分離菌を得ることができ

た。表皮ブ菌が4株 で, MICは0.2μg/mlが1株,他 の

3株 はいずれも1.56μg/mlで ある。 緑膿菌は1株 で,

MICは3.13μg/ml,コ リネバクテ リウムは1株 で, MIC

は1.56μg/ml,腸 炎菌は1株 で, MICは1.56μg/mlで あ

った。薬剤投与 日数は4日 から7日 にわたってお り,そ

の効果は著効1例,有 効3例,や や有効1例 であった。

慢性中耳炎急性増悪症は鼓膜穿孔をもった中耳炎の残

遺症や慢性中耳炎が急に増悪 して,急 性炎症性の所見を

呈すもので,感 冒などによる経耳管的細菌の二次感染や

鼓膜穿孔部を通 しての感染がその主因となることが多い

とされている。時には局所の防禦性の減弱による感染の

再燃 もある。これらはそのまま慢性化 して しまう傾向が

強 く,慢 性炎症としての耳漏が年余にわたって継続する

ことも少な くない。No.5の 症例は表皮ブ菌とコリネパ

クテ リウムの混合感染という最悪の例であったにもかか

わ らず, 3日 間の本剤投与により耳漏 と発赤が完全に消

失した。 No.4の 症例も緑膿菌と腸炎菌の混合感染であ

ったが, 6日 間 の投与で耳漏,発 赤が消失した。No.6

お よびNO.7の 症例はいずれも表皮ブ菌の感染症であっ

たが, 6日 以 内にほぼ治癒 している。No.7は7日 間の

投与にもかかわらず,発 赤は消失 したが,耳 漏が残存 し

たものである。

以上の成績から本剤が慢性中耳炎の急性増悪症に良好

な成績を示すものであるといえるが,本 剤が注射剤であ

ることを考慮にいれれば発症後数 日使用 して,そ の後は

局所使用に変えるとい う治療方針をたてるのもよいよう

に考えている。しかし局所治療法については,ま だ本剤

使用経験 も少ないので結論を出すには至っていない。
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Table 1 Clinical results of T-1220

Table 2 Efficacy of T-1220 classified by diseases 

Daily dose : 1g •~ 2 i.m.

Table 3 Laboratory findings
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3) 急性外耳道炎

Table 1の 症例No.9か ら症例No.12ま で の4例 であ

る。全例ともに経過中に耳漏を認めなかったので,細 菌

学的な検査は行なうことができなかった。薬剤投与 日数

は3日 から6日 にわたってお り,そ の治療効果は著効2

例,有 効1例,や や有効1例 であった。これ らの効果に

差のあった要因を探ってみると,初 診時の症状に関係 し

ているのではないか と思われた。耳痛は全例ともに著明

で差はない。発赤は著効例 とやや有効例が中等度と,こ

れも差はない。 しか し腫脹は著効例が中等 度で あ るの

に,有 効とやや有効の例では強度の腫脹を認めている。

すなわち炎症が比較的早期 と考えられる例では著効を示

すが,炎 症が相当進んだ例では効果が劣ってお り,こ の

ような例ではむ しろ排膿を促進する方が臨床的には良い

のではないかと推論 した。

4) 耳介軟骨膜炎

Table 1の 症例No.13の1例 のみであるが,本 剤投与

により耳痛,発 赤,腫 脹が急速に改善して6日 間の投与

によりほぼ治癒 したので,判 定基準から有効とい うこと

になったが,そ の治療療効果は注 目すべきものと考える。

耳介軟骨膜炎の起炎菌は緑膿菌や変形菌によるものが

多 く,外 科的に切開を行なわねぽならぬ例が大部分で,

しかも治療後に耳介の醜形をのこしやすいものである。

したがってなるべ く早期に外科的切開を行な うのが原則

とされている疾患である。本例では幸いにも切開せずに

治癒 し,耳 介の醜形も残さなかった。

5) 急性副鼻腔炎

Table 1の 症例No.14か ら症例No.16ま での3例 であ

る。薬剤投与 日数は5日 か ら6日 までで,そ の治療効果

は有効2例,や や有効1例 であった。急性副鼻腔炎はか

ぜ症候群の合併症として発現するのが多 く,解 剖学的関

係か ら治癒までの日数が比較的長 くなることが多いもの

で,抗 生剤のみの投与で上記のような成績であったこと

は,大 体満足すべき結果であったと考える ことがで き

る。

6) 総括的な治療成績

以上に述べたように耳鼻咽喉科領域の感染症,16例 の

本剤投与期間は3日 から7日 にわたっている。その治療

効果は著効が6例(37.5%),有 効7例(43.8%),や や有

効3例(18.8%)で あ る。著効と有効の例の合計は13例

(81.3%)で ほぼ満足すべき結果 ということが で きる

(Table 2)。

III. 副 作 用

T-1220を 耳 鼻咽喉科領域感染症16例 に,全 例ともに

1回1g, 1日2回 の筋注で3日 から7日 間にわた り連

日投与 したが,副 作用をみたものは悉 無であ った。 ま

た,投 与前後の血液検査 肝機能検査お よび腎 機能検

査を行なった症例では,異 常を認めたものは なか った

(Table 3)。

ま と め

耳鼻咽喉科領域の感染症16例 にT-1220を 使用 した。

疾患は急性中耳炎,慢 性中耳炎急性増悪症,急 性外耳道

炎,耳 介軟骨膜炎,急 性副鼻腔炎である。

治療成績は著効を示したもの6例(37.5%),有 効7例

(43.8%),や や有効3例(18.8%)で,無 効の例はなく,

副作用も悉無であった。
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CLINICAL STUDIES ON T-1220 IN VARIOUS INFECTIONS 

OF OTORHINOLARYNGOLOGICAL FIELD 
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T-1220 was administered to 16 patients of various infections in otorhinolaryngological 
field. These 16 cases included acute suppurative otitis media, acute exacerbation of 
chronic suppurative otitis media, acute suppurative external otitis, perichondritis of the 
auricle, and acute sinuitis. Clinical response obtained in these cases was excellent in 
6 cases (37.5%), good in 7 cases (43.8%), fair in 3 cases (18.8%), and none of poor 
case. No side effect was observed in these 16 cases.


