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急性白血病患者の重症感染症に対す る抗生物質療法

Ticarcillinを 中心 として

加藤幸男 ・大野竜三 ・江崎幸治 ・山田一正

名古屋大学第一内科

急性白血病においては,そ の病態ならびに強力な抗白

血病剤による治療のために,末 梢血正常白血球数は極度

に減少 し,併 発する感染症は,早 期かつ強力に治療 しな

ければ,急 激に進行 し,不 幸な結果を招くことが少なく

ない。それ故に,そ の治療は,起 炎菌同定のための各種

の培養施行後,そ の結果を待つことなく,bacteriocidal

な抗生物質を早期かつ可及的に大量投与する必要がある

と考えられる。

われわれは,こ れまで各種抗生物質の大量併用療法に

より,急 性白血病患者の感染症の治療を試みてきたが1),

今回新たに開発 されたpenicillin系 抗 生物質 であ る

Ticarcillin (TIPC) 2)を 他の抗生物質 と併用投与 し,

その治療を試みたので報告する。

1. 対象症例ならびに抗生物質投与法

昭和51年12月 か ら昭和52年5月 までの期間に名古屋大

学第一内科に入院 した急性白血病患者5症 例(急 性骨髄

性白血病3例,急 性単球性白血病1例,急 性 リンパ性白

血病1例)の 治療経過中に発症した感染症8例 に対 し,

Ticarcillinを 中心とする抗生物質併用投与を試みた。

Ticarcillinは,1回 量3～4gを6時 間毎(1日 量12

～16g)に1時 間かけて点滴静注 した。併用薬剤として,

Dibekacin (DKB),な い しGentamicin (GM)を 使用

し,1回 量それぞれ100mg, 80mgを,併 発 した著明な

血小板減少状態のため,筋 注を回避し8～12時 間毎 に

1時 間で点滴静注した。

輸血などの誘因がなく発生 した38℃ 以上の発熱に対

し,血 液,喀 痰または咽頭擦過物,尿 の細菌,真 菌培養

を行ない,直 ちに抗生物質併用投与を開始した。

感染症は,敗 血症1例,敗 血症の疑われた肺炎1例,

感 染部位不詳(敗 血症疑)6例 であった。

効果判定は,抗 生物質投与後に感染症症状が消退 し,

体温 も平熱とな り,こ れが抗生物質投与中止後まで持続

したものを有効とした。

2. 治療成績ならびに考按

Ticarcillinを 中心とした抗生物質併用投与は8例 中

3例 に感染症症状の消退をもたらしたが,5例 において

Table 1 Results of ticarcillin (TIPC) therapy 

note : Case No. 2 and 3 are the same patient. 

Case No. 6, 7 and 8 are the same patient. 
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は 無 効 で あ った(Table 1)。 有 効 例3例(Case No. 5, 

6, 8)と も血 液,喀 痰 また は 咽頭 擦 過 物,尿 か ら起炎 菌

は 分離 され なか った 。 しか しな が ら,い ず れ も悪 寒 を伴

った 高 熱 が突 然 出現 し,Case No. 5で は 血 圧 低 下 がみ

られ,ま たCase No. 6, 8は 同一 患 者 で,発 症 時 末梢 血

好 中球 は,176/mm3, 400/mm3と 著 し く減 少 して お り,

敗 血 症 を 疑 った 例 で あ る。 無 効 例5例 中,Case No.3

は,肺 炎 な ら び に 敗 血 症 性 シ ョ ッ ク例 で,当 初Ce-

phalothin 12g/日+GM240 mg/日 で治 療 した が 無効 の

た め,Ticarcillin 16g/日+DKB 300mg/日 を投 与 した

が効 果 な く,再 び 他 剤 に 変 更 したが 翌 日に死 亡 した 。Case

No.4は,E. coliに よる敗 血 症 で,Ticarcillin 12g/日

+DKB 200mg/日 に て治 療 を 開 始 した が,血 液 培 養 か

ら検 出 され たE. coliに 対 す るTicarcillin のMIC

は800 μg/ml以 上,か つ 臨 床 的 な改 善 もみ ら れ な か っ

たた め,Cefazolin (CEZ) 12g/日+GM 160mg/日 に

変 更 し解 熱 を み た。

Ticarcillinは,グ ラ ム陰性 桿 菌 を 中 心 に 広 い抗 菌 スベ

ク トル を有 し,と くに緑 膿 菌 につ い て は,Carbenicilln

(CBPC)やSulbenicillin (SBPC)に 比 し,MICが 低

い とい わ れ て い る3)。 われ わ れ は,今 回緑 膿 菌に よ る感

染 症 を 経 験 しな か った が,そ れ が強 く疑 わ れ る 症 例 で

は,ぜ ひ 使 用 してみ た い 薬 剤 と思わ れ る。

Table 2お よび3にTicarcillin投 与 前後 に おけ る臨

床 検 査 成績 を示 した が 本 剤 に よる と思 わ れ る重篤 な副 作

用 は み とめ られ な か った 。Case No. 2, 5に お け るGPT,

Table 2 Laboratory findings (1) 

Table 3 Laboratory findings (2) 



VOL. 25 NO. 9 CHEMOTHERAPY 2597

Al-Pの 変 動 は,Daunomycin, 6-Mercaptopurineな ど

の抗 白血 病 剤 を併 用 して お り,そ れ ら に よ る と ころ が大

きい と思 わ れ,そ の 後,抗 白血 病 剤投 与 中止 に よ り正常

化 して い る。Case No.3のGOT, GPT, BUN, ク レ

アチ ニ ンの上 昇 は,敗 血 症 性 シ ョ ックに よる も の と思 わ

れ,患 者 は 抗 生 物質 投 与 に 反 応 す る こ とな く死 亡 した。

Case No.5のBUNの 上 昇 は 消 化管 出血 に よ る もの で

消化 管 出血 がお さ ま った 後,BUNは 正 常化 した 。Case

No.6, 7, 8は 同 一 患者 で,非 定 型 な 急 性 白 血 病 で,

pancytopeniaが 著 し く,Ticarcillin投 与 前 に 大 量 の輸

血 が な され て い る も の の,Ticarcillin投 与 後 に 常 に

GPTの 軽 度上 昇 やAl-Pの 軽 ～ 中等 度 上 昇 が み られ て

お り,Ticarcillin投 与 と関 連 した もの と考 え ら れ る。

この患 者 は,そ の 後 も高熱 の た め,SBPC, CBPC, CEZ, 

CETな どの抗 生 物 質 か 使 用 され てい る が,そ の投 与 時

に もGPT,Al-Pは 同程 度 の上 昇 を 示 し て い る。 した

が って,本 患 者 の肝 組 織 は,各 種 薬剤 に対 す るsensiti-

vityが 高 い と考 え られ る もの の,薬 剤 中 止 後 は 正 常 域

に復 す る こ とか ら,薬 剤 が 関与 してい る こ とは 間違 い な

い もの と思 われ る。 なお,本 患 者 では,GPT, Al-Pの

異常 だけ で,自 覚 症 状 は 全 くな か った 。 皮 膚 発 疹 は1例

も認 めな か った。

ま と め

急性 白血 病 患 者 に 発 生 した 感 染 症8例 にTicarcillin

12～16g/日 を,DKBな い しはGMと 併用投与し,3

例 に有効,5例 に無効であった。有効例中2例 は末梢血

好中球数は500/cmm3以 下 であ り,Ticarcillinは,こ

のような好中球減少状態にある患者の感染症にも有効で

あることが判明した。本剤による副作用としては,1症

例において,3回 の投与の度毎に,GPT, Al-Pの 軽度

上昇が認められた。
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TICARCILLIN TREATMENT OF INFECTIONS 

OCCURRED IN ACUTE LEUKEMIA 

YUKIO KATO, RYUZO OHNO, KOHJl EZAKl and KAZUMASA YAMADA 

First Department of Internal Medicine, Nagoya University, School of Medicine

Eight infectious episodes in the patients with acute leukemia were treated with ticarcillin (12•`16g/day)

combined with dibekacin or gentamicin. Three cases responded to the combination antibiotics therapy, while 

5 failed. Mild elevation of serum GPT and alkaline phosphatase was noted after all 3 administrations in one 

patient.


