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産科婦人科領域感染症に対す るCefoxitinの 臨床的研究

昇 幹 夫 ・自 川 光 一

福岡大学医学部産婦人科

Cefoxitin(CFX)は,米 国Merck Sharp & Dohme

Research Laboratoriesに よ り1972年 に開発 された広域

抗菌スペ ク トラムを持つセフ ァマイ シン系 の新 しい抗生

物質である1)。その特徴は,PC類 似の作用機序を もち,

きわめて低毒性 であ り,強 力な β-lactamase抵 抗 性を

有 し2),Serratia,Proteusの 一部,Baeteroides fragilis,

他剤耐性のE.coliな どに有効である。 しか しPseudo-

monas,Enterococcusに は無効 であ る8)。

欧米では広 く臨床経験が重ね られ,本 邦 でも多 くの施

設 で臨床研究が行われ,か つ研究会 もひらかれて1977年

の 日本化療総会 の新薬 シンポジウムに も取 りあげ られた

注目に値する抗生剤であ る。高瀬のに よれば産婦人科領

域感染症の最近 の傾 向としてはグラム陰性桿菌感染症の

増加が 目立 って きてい る現在,こ の領域にも守備範囲を

もつ新 しい抗生剤 としてCFXが 登場 してきた とい うこ

とはまことに機 を得た もの と思 う。

これ まで著者 らは,CFX研 究会の席上数例の臨床研

究 を発表 したが,そ の後 さらに症例を重 ねた ので,今 回

は,こ れ までの症例を まとめて検討 し,こ こに大要を報

告す る。

I.対 象 と 方 法

1.対 象

昭和51年9月 か ら昭和52年6月 までの間に当科に入院

した患者の中か ら選 んだ。CFXの 使用期間中は原則 と

して他剤の併用は行な っていない。症例数は11例 で各症

例について年齢,体 重,疾患 名,病巣か らの検 出菌,CFX

の全使用量,使 用 日数,効 果 お よび副作用な どをTable

1に かかげた。

2.使 用方法,使 用量

著者 らが使用 した静注用CFXは1パ イアル中にCFX

19(力 価)が 含 まれてお り,使 用の際には本剤1～2

9を5%ブ ドウ糖500mlに 溶解 し,こ れを1日 朝,夕

2回,ま たは連続3回 点滴静 注 した。本剤の1日 最大使

用量は121mg/kg,最 小 は52mg/kg,平 均77mg/kg

であ った。使用期間は最長18日,最 短は5日 であった。

3.菌 の分離,感 受性 お よび最小発育阻止濃度

病原菌 の検索は子宮内分泌物,羊 水,乳 汁,尿,術 創

な どか ら行 ない,分 離 した菌 についてCFX,CET,CEZ

のdisc感 受性を しらベ,CFXのMICを できるだけ

測定 した。検 出で きた菌 の うちCFXに 感受性が あ り,

MICが 測定で きた ものをTable2に 示 した。

4,副 作用の検討

以上 のCFX使 用例については使 用前,使 用中眺使用

後に検血,検 尿,肝 腎機能検査を行 い,ア レルギー症状

発見の有無 な ど一般状態を注意深 く観察 した。

5.効 果判定基準

CFX投 与後 の効果を 判定す るに あた っては,つ ぎの

よ うに臨床的効果 と細菌学的効果に わ け て 検討を行 っ

た。

a.臨 床的効果の判 定

著効(廾):治 療開始後3日 以内に,主 要症状が消失 ま

たはいち じる しく改善 された もの。

有効(+):治 療開始後5日 以 内に,主 要症状が消失 ま

たはいち じる しく改善 された もの。

無効(-):治 療開始後6日 以上た って も,主 要症状に

変化がないもの。

不 明:正 確 な効果判定 が困難 なもの。

b.細 菌学的効果の判 定

菌消失:薬 剤の使用に よ り,起 炎菌 と思われ る分離菌

が消失 した もの。

菌 交代:分 離菌は消失 した代 りに異種菌があ らたに出

現 した もの。

II.使 用 成 績

各症例の治療概要お よび効果 はTable1に 示す とお

りである。 これを まとめ ると,急 性子宮内感染症につい

ては7例 中,3例 に著効,4例 に有効 であった。慢性尿

路感染症では1例 に有効,1例 は初め の 分離菌はCFX

投与後に消失 したが,菌 交代を おこしてCFX無 効菌が

出現 したため,効 果不 明と した。急性乳腺炎 と子宮摘出

後 の術創感染はそれ ぞれ有効であ った。以上 を分離菌別

にみ ると,Staphylococcus感 染症3例,Proteus感 染症

1例,E,coli感 染症2例,Eubacterium lentum感 染症

1例,Serratia感 染症1例 に著効,ま たは有効 であった

が,'Psendomonas,Micrococcus,Acinetobacter感 染症

ではCFXの 感受性 は陰性を示 した。つ ぎに各症例につ

いての治療の経過を略述す る。

症例123歳 急 性子 宮内感染症(産 褥期)

昭和51年9月8日 他 院にて分娩,癒 着胎盤があ り,胎

盤用手剥離後9月14日 に子宮 内容除去 を行 うもその後弛

張熱が続 きABPC,AMPC,CEZ,AKM等 で も下 熱せ
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ず当科へ紹介入院 とな る。子宮 内分泌物 よ りStaPhylo-

coms epidermidisを 分離 しCFX 69/日 を使用 し10日

目に子宮内容除去を再び行なった後局所所見は改普 し,

菌 の消失をみたので有効 と判定 した。 自他覚 所 見 お よ

ひ一般検査では特別 な副作用は何 も認め ら れ な かった

(Fig,1)。

症例229歳 急性子宮内感染症(産 褥期)

昭和51年9月30日 分娩後弛緩性出血があ り輸血3,600

m1,腔 内タンポン処置 にて他院 より当科へ紹介入院 とな

る。DKB, CET, ABPC, SBPC使 用す るも効果な く分

娩後1週 間 目よ りCFXだ け49/日 使 用 した と ころ1

3日 以内に下熱 し一般状態 も著 しく改善され渇。 とこら

がCかXの 投与前 の子宮内分泌物 からは,Microcoocus

が分離され,CFX感 受性は陰性 でMICも400μg/m1

Table 2 Organisms isolated and its sensitivity and

MIC for CFX

Inoculum size: lO8cells/m1

Fig. 1 Case 1 S.N. 23 y /o Acute puerperal infection
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Fig. 2 Case 3 F.H. 33y/o Acute left mastitis

であったが,CFX9日 間使用後 は,臨 床症状は改善 し

菌も消失 していたため効果判定 に苦 慮 した が,あ えて著

効 として発表する次第である。本例 もとくに副作用は認

めていない。

症例333歳 急性乳腺炎

9月22日 当院にて分娩。11月7日 左乳房の腫張 。発赤

・圧痛 ・39℃ の発熱にて急患入院 しCFX4g/日 を2日

間,69/日 を5日 間使用 し,局 所所見は幾分改善する も

弛張熱は続いていたため,超 音波断層法下でabsceSSの

部分を切開,排 膿を試み以後 もCFX6g/日 を9日 間

使用し臨床症状の改善 および菌の消失をみたため有効 と

判定した(Fig.2)。

症例473歳 慢性尿路感染症

昭和45年 に外陰癌にて手術 し放射線療 法を某大学 で施

行 したが再発 し昭和48年 よ り当科に入院中の老人 で体重

も33kgと やせ のひどい 患者で 慢性尿 路感染症 で しば

しば40℃ の弛張熱を くり返 していた。 昭和51年11月 下旬

から,SBPC,CETに て1週 間治療する も効果 な くCFX

49/日 で13日間全量5291日 使用量121mg/kgで 治療

を開始 した ところ,40℃ の弛張 熱は翌 日から消失,分 離

菌のProteusは3日 で消失 したが37.3℃ 程度 の微熱が

4日 目以降持続 しPseudomonasが 検 出され,こ れには

CFXは 無効 であった ので13日 間使用後投薬 は 中 止 し

た。高齢者で,や せのひ どい患者 であったが,自 他覚所

見ならびに諸検査 で も特別 な副作 用は見 い出 せ な か っ

た。なお菌交代症 のため効果判定 は不 明とした。

症例525歳 急性子宮 内感染症(帝 王切開後)

昭和52年2月5日,前 期破水 にて入院 し,10時 間を経

過 して も陣痛が発来せ ず,37.4℃ の発熱,白 血球19,200,

悪露に悪 臭がま じる ように なったため緊急帝王切開を施

行 し,術 後 にCFX6g/日 を使用 し術後4日 目以降は発

熱 な く,血 液所見 も改善 し順調な経過であ った。 臨床 的

には明らかに感染が疑われたに もかかわ らず卵膜 お よび

帝切後 の子宮内分泌物か らは起炎菌 と思 われ るものは分

離 で きなか った。臨床所見の改善 よ り有効 と判定 した。

症例637歳 子宮全摘出後術創感染症

昭和52年2月18日 内膜 ポ リープにて腹式子宮全 摘を行

なった。術後5日 目か ら急に38℃ を越 え る発 熱があ り,膣

断端に圧痛,抵 抗を認めたため創部感染 と してCFX6

91日 を5日 間使用 し下熱お よび 局 所所見 の 改善をみた

が本例 も起炎菌を術創か ら検出す ることはで き な か っ

た。臨床所見の改善 よ り有効 と判定 した。

症例726歳 妊娠35週,早 期 破水,子 宮内感染,子

宮内胎児死亡,細 菌性シ ヨック

昭和52年2月18日,破 水後某医にてColimycinの 投

与を受けて いたが,陣 痛がな いまま,悪 心,嘔 吐が続 き

入院 して陣痛誘発す るも不 成功,悪 臭悪露が続 き,発 疹,

40℃ の発熱,持 続 性嘔吐,筋 痛症,悪 寒,戦 リ ツ が お

こ り当科へ急 患入院 となる。入院時子宮 口は全開 し吸引

にて胎 児は娩 出せ しむ るも死産であ った。分娩直後 に呼

吸停止を きた し蘇生 した。CFX6g/日,DKB100mg/

日,Clindamycin1,200mg/日 の三者併用 で8日 間投 薬

した。 なお検 出菌 の感受性 はDKB(-),Clindamycin

(廾)で あった。産 褥1日 目よ り下 熱 す る も 白血球は

24,200で 分類 では強 い左方 移動 がみ られた。一 週間後に

子宮 内容除去 を し,以 後 の経過 は順調 であ った。 細菌学
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Fig. 3 Case 7 N.Y. 26 y/o 35 ws. of gestation, Premature rupture of membrane intrauterine fetal
death, Bacterial shock

には尿 お よび子宮内分泌物か ら嫌気性 のEubuterium

lentumが 検出され,CFXの 感受性は良好 であった。以

上 よ り著効 と判定 した(Fig.3)。

症例878歳 慢性尿路感染症

子宮頸癌II期 で放射線療法中で慢性尿路感染症があ り

時折発熱が38℃ となっていた。CFX491日 で5日 間使

用 した。投与前E.coliが 検出 され,CFX投 与中は菌

は消失 していたが投与中止後再びE.coliを 検出する

よ うにな った。38℃ 以上の発熱は な くな り,78歳 とい う

高齢 ではあ った が大 きな副作用 はみ られなかった。以上

より有効 と判定 した。

症例926歳 妊娠29週,胎 内死亡,子 宮 内感染症

昭和52年3月16日 夜か ら急に胎動な く翌 日胎 内死亡 と

診断 され3月19日 に当科へ紹介入院 され既 に3乳6℃ の発

熱があ り,CFX491日5日 間使用 し菌の 消失に 至 る。

Buteroidesが 検出され,臨 床症状 も3日 以 内に改善 し

たため著効 と判定 した。

症例1024歳 子宮破裂,悪 露滞溜(帝 切後)

昭和52年5月26日 上記診断で緊急 帝王切開を施行。術

後8日 目か ら37,4℃ の発熱 および局所 の圧痛を認め,子

宮内分泌物 よ りStaphylmccusを 検 出,CFX491日,

5日 間に て菌の消失,局 所所見の改善を認 め有効 と判定

した。

症例1126歳 妊娠36週,早 期破水,子 宮 内感染症

昭和52年5月31日 破水後37.6℃ の発熱があ り当科へ紹

介入院,す く.CFX491日 を使用 し,3日 目に分娩に至

る。児はAPGARscore(1分 後)は9点 で臨床的にCFX

が影響を及ぼ した と思われ る所見 もとくに無 く,以 後の

新生児黄疸,肝 機能 なども正常であ った。CFX5日 間

使用後は子宮内分泌物か らE.coliは 消 失 した が,

Micrococcusが 検出され これにはCFXは 無効であった

が,と くに発熱 その他 の臨床所見の悪化はみて いない、

有効 と判定 した。

III.考 案

1.治 療効果 に対す る検討

対象に した症例 は,産 褥期 の若い患者の急性感染症が

大半であ ったが,基 礎疾患のあ る70歳 以上 の高齢者2名

の慢性尿路感染症 や嫌気性菌性 シ ュック,妊 婦の子宮内

感染症な どであるが,CFXに よ りかな りす ぐれた効果

をみ ることがで きた。

Staphylococcusな どの グラム陽性球菌 だけで なく,a

coli,Proteus,Serratia等 の感染に も有効で従来 の抗生

剤に比 しスペ ク トラムが さらに広 がってお り,嫌 気性の

Eubuterium lentumに よるシ ョックに も劇的な効果を

みた。 しか し 」PseudomonasやMicrococcusに 関して

は無効 であった。

松 田等5)に よれ ば,CFXao91回 静注時 の母児間移

行 は腕帯血移行が母体血の112～113(投 与後40分 か ら5

時間 まで)と な り,以 後終時的に急 速に低下 し,羊 水移

行 も少 ない とい う。われわれ も1例 のみではあるが前期
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破水の患者に本剤 を用 い3日 目に分娩 となったが児には

特別な副作用 は認 められなか った。

2.副 作用 に対 して

本年 の化療総会 でCFXの 副作用は442例 の症例 中4,1

%(件 数)に み られ,発 疹が最 も多 く1.6%で あ り,消

化器症状 がこれにつ ぐ3)とのこ とであ ったが,幸 いわれ

われの症例 では,自 他覚的 なア レルギ ー症状 をみ ること

もな く,検 血,検 尿,肝 腎機能検査で も異常 をみた もの

はなか った(Table3)。

結 論

細菌性 シ ョック,妊 婦を含む11例 の産婦人科領域感染

症をCFXで 治療 して,そ の さ い の 臨床経過を観察 し

た。 その結果は,つ ぎの とお りである。

1.急 性子宮内産褥期感染症7例 中著効3例,有 効4

例 と判定 された。

a分 離菌別にみた臨床効果はStaphylmccus, Pro-

teus,E. coli, Eubacteriumlentum, Serratiaの 各感

染症に有効であ った が,Pseudomonas, Mirococcus,

Acinetobacterの 検 出された ものではCFXの 感受性は

陰性 であった。

3.細 菌学的には6例 に菌 の消失をみたが2例 は,他

の菌に よる菌交代症 をおこ し,1例 は同種菌 の再発をみ

た。

4.本 剤 による副作用は,と くに認 めなか った。
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CLINICAL AND LABORATORY STUDIES ON CEFOXITIN 

IN THE FIELD OF GYNECOLOGY AND OBSTETRICS 

MIKIO NOBORI and KOICHI SHIRAKAWA 
Department of Gynecology and Obstetrics, Faculty of Medicine , 

Fukuoka University

Cefoxitin (CFX), a broad spectrum antibiotic, is a new semisynthetic cephamycin which is highly 
resistant toj9-lactamases of Gram-positive and Gram-negative bacteria . The results of clinical and laborat- 
ory studies with the drug will be reported. 

CFX was administered intravenously to 11 cases at a daily dose of 52-121 mg/kg over 5 days . The 
results were as follows: 

Clinically isolated Staphylococcus aureus, Proteus, E . coli, Eubacterium and Serratia were eradicated by 
CFX administration, while susceptibility to CFX was not seen against Pseudomonas

, Acinetobacter and Mi
crococcus. The average efficacy rate of bacterial eradication was approximately 85% . Anaerobic shock 

was observed only in one case, but the clinical effect was excellent . Superinfection appeared in three 
cases. Side effects were not seen in patients over 73 years old. Remarkable effects were not observed in 
pregnant cases treated with CFX. From the above, cefoxitin will be useful in the field of gynecology 
and obstetrics, including anaerobic infections.


