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Cefotaximeに 関す る臨床検討
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尿路 呼吸器,胆 道感染症12例 に対 しCefotaximeを 投与 し,有 効9例,や や有効2例,無 効1例,有

効率75%の 成績を得た。 疾患別 にみ ると急性 腎孟 腎炎の5例 中4例,肺 炎の4例 中2例,胆 嚢炎の3

例全例に有効であった。原因菌別に臨床効果 をみ ると,E. coli,に対 しては3例 全例 に有効,S. faecalis,

S. viridans, K. pneumoniae各1例 に有効であ った。 副作用は12例 中,発 疹,手 足の シピレ感を各1

例に認めたが,い ずれ も軽微で投与中止後すみやかに改善 している。 また本剤投与 中に軽度の肝機能障

害を認めたものが1例 あ ったが,投 与 中止後まもな く改善 した.

Cefotaxime(HR756, CTXン はフランス ールセル社

によ り合成 され ドイツ ・ヘキス ト社 と共同開発 された新

しいcephalosporin系 抗生剤で,β-lactamaseに 対 し

比較的安定性を有す る7-aminocephalosporanicacid誘

導体に属す る1)2),3)。in vitroの 成績では,GNRに 対 し

従来のcephalosporin剤 より強い 抗菌力を示す一方4》5),

グラム陽性球菌,と くにブ ドウ球菌に対す る抗菌力がや

や弱いとされている。

今回われわれは,本 剤を各種感染症に対 し投与する機

会を得たので,そ の臨床効果につき報告す る。

1.対 象な らびに投与方法

対象は昭和53年7月 か ら12月 の間に当院へ入院 した

患者12例 で,男2例,女10例,年 齢 は19歳 か ら75

歳,平 均54.7歳 で,3例 を除き何 らかの基礎疾患を有

していた。疾患の内訳は急性 腎孟 腎炎5例,肺 炎4例,

胆嚢炎3例 であ った。原因菌はE. coli 3例(急 性腎盂

腎炎2例,胆 嚢炎1例),S. faecalis, S. viridans,

P. vulgaris, E. cloacae, K. pneumoniae各1例,不 明

4例(肺 炎3例,胆 嚢炎1例)で あ った。

薬剤の投与方法は1日2～49を2な いし3回 に分 割

し,静 注(6例),点 滴静注(4例),な い し 筋注(2

例)し た。投与期間は5か ら17日,平 均9.3日 であっ

た。

II. 効果判定基準

効果判定は以下 のとお り行 った。

有効(Good):CTX投 与後すみやかに原因菌の消失

をみ,中止後 も再発のみ られなか った例,原 因菌不 明の例

では臨床的に自・他覚症状 のすみやかな改善 をみたもの。

やや有効(Fair):臨 床症状の改善はみ られたが,菌

消失効果が不十分,な い しCTX投 与 中止後原因菌の再

曳をみた例。

無効(Poor):臨 床症状の改善がみ られず,投 与中に

原因 菌の消失 しなか った例。
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1. 治療効果(Table 1)

12例 中有効9例,や や有効2例,無 効1例 で,有 効率

は75%で あった。

疾患別にみ ると急性腎孟腎炎 の5例 中4例 に有 効,や

や有 効が1例 であ った。原因菌 はさま ざまであ ったが,

CTX投 与後3日 目の尿培養で,全 例 とも菌は陰性化 し

てお り,す ぐれた除菌効果が得 られた。 しか し症例4で

は両側 の腎盂,尿 管結 石を多数認めていたためか,投 与

中止後10日 後に同種 菌の再発 をみてい る。 有効例1例

を呈示す る。

症例3,75歳,女 性,急 性 腎孟腎炎(Fig. 1)

7月6日 よ り悪寒戦標をと もなった弛張熱を認め,近

医でCefazolin1～29の 筋注を受 けたが解熱せず.敗

血症の疑いで同15日 当院入院,CTX1回19,1日3

回点滴静注施行,3病 日目には解熱 した。5病 日目に発

疹が出現 したため投与を中止 したが,腎 孟腎炎の再発 は

み られなか った。

肺炎4例 では有効2例,や や有効1例,無 効1例 であ

った。 原因菌 はE. cloacae1例,そ の他の3例 では口

腔常在 菌しか検出 されなか った。有効例1例 を 呈 示 す

る。

症例7,55歳,女 性,肺 炎(Fig. 2)

8月17日 よ り高熱,咳 嗽,喀 痰,胸 痛出現,胸 部 レ

線上右下肺野に肺炎陰影認む。CTX1回19,1日2

回静注 開始,2日 後 には解熱 し,6日 後の レ線像には ほ

とんど異常を認めなか った。なお原因菌は検 出されず,

マイコプラズマ,ア デ ノウイルスなどの抗体価上昇 も認

めなか った。

胆嚢炎 は3例 全例 に有効で あ った。原因菌はE. coli,

学K. pmumoniu各1例,不 明1例 であ った。1例 を呈
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Fig. 1 Case 3 F. I. 75y F Acute pyelonephritia

Fig. 2 Case T H. K. 55y F Pneumonia

Fig. 3 Case 12 W. S. 55y F Cholecystitis with cholelithiasis
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Table 2 Laboratory findings before and after administration of cefotaxime

* Normal range 40-150 IU

示する。

症例12, 55歳,女 性,胆 嚢炎,胆 石症(Fig. 3)

10月18日 よ り悪寒戦標 をともな った高熱,右 季肋部

痛を認め,Nalidixic acid(NA)29投 与 を受けたが解

熱せず,胆 汁培養 でA, B, C胆 汁か らK. pneumoniae

を検 出,CTX1回,19, 1日3回 点滴静注開始 し,

各種症状の改善をみている。

2. 副作用(Table 1, 2)

CTX投 与開始後,臨 床上あ るいは検査成績上,何 ら

かの異常を認 めたのは3例 あ った。症例3はAmpicillin

に対 して もア レルギーの既往のあ る患者で あるが,CTX

を4日 間,計12g使 用 した ところ,躯 幹部 を中心に疫

痒 をともなった発疹の出現をみている。好酸球増多(0

→15%)を 伴 っていたこと,CTX投 与中止後数 日で発

疹の消失 したことよ りCTXに よる発疹と考え られた。

症例10で はCTX開 始後10日 目,計309使 用 した頃よ

り筋注後約30分 経 って手足の シビレ感 を訴え るよ う に

な り,そ の後 も筋注の度に同様の症状を認 め,投 与申止

後消失 している。

検査成績については,症 例1で はと くに自覚症状は認

めなか ったがCTX投 与後6日,計129使 用 した時点 で

GPTの 上昇を認 めた。 中止後ま もな く正常復帰 してい

る6併 用薬剤 はな く一応CTXに よ る中毒性肝炎と考 え

られた。なお症例6で もGPTの 軽度上昇を認めている

が,そ の他の肝機能検 査には異常な く,ま た投与中止 後

も長期にわた りGPT値 に変動な く,CTXに よ る も の

ではないと考え られた。また 症例12で もALPの 上昇

を認めているが,こ れは胆石によ るもの と考え られた。

その他の例では末梢血,肝 機能,腎 機能検査に異常を認

めなか った。

IV. 考 按

CTXは,in vitroの 成績では,各 種のGNRに 対し

既存のcephalosporin剤 よ りはるかにす ぐれた 抗 菌 力

を示 し,ま た最近 増加傾 向に あるブ ドウ糖非醗酵GNR

感染症に対 して も効 果が期待で きるとされている1)。今

回急性腎孟腎炎5例,肺 炎4例,胆 嚢炎3例 の計12例

に対 しCTXを 投与 し,有 効率75%と 良好な成績を示

した。 原因菌の 明らかであ った8例 につ いて み る と,

E. cloaceに よる肺炎を除 き,投 与 後ま もな く菌の消失

をみており,CTXの 強い抗 菌力を示唆す る所見と思わ

れた。

CTXは 胆汁への移行はそれほどよ くないとされてい

るが1),今 回の胆嚢炎の例ではいず れも有効であったこ

とが注目され る。 し か し 原因菌が不 明の1例 を除き,

B. coli, K. pneumoniaeで あ り,こ れ らの菌に対する

CTXの 強い抗菌力を考え ると,低 い胆汁内濃度であっ

て も有効であ ったのではないか と考 えられた。副作用は

発疹 と手足の シビレ感を各1例 に認 めたがいずれも軽微

で あり,投 与中止後ま もな く改善 してい る。検査成績で

は1例 に肝機能 障害を認 めてい る。

以上 より,CTXは 臨床上有用な抗生剤であると思わ

れた。
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CLINICAL STUDIES ON CEFOTAXIME
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Clinical effectiveness of a new antibiotic, cefotaxime (HR 756, CTX) was examined in 12 cases of

UTI, RTI and biliary tract infection.

Good response was observed in 9 cases, fair in 2 cases, ineffective in a case . An efficacy rate of 75%
was obtained. Cefotaxime therapy was effective in 4 out of 5 cases of acute pyelonephritis , in 2 out of
4 cases of pneumonia, and in all 3 cases of cholecystitis . The side effects, a case of skin rash and an-
other of numbness in the extremities, that were found during the course of therapy were promptly

improved following interruption of therapy.

A case which was slightly impaired in hepatic function by administration of cefotaxime was impro -
ved soon after cessation of administration.


