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呼 吸器 感染 症 に対 す るCefoperazone (T-1551)の 臨 床効果 の検討

渡辺一功 ・森 健 ・泉 昭

日比野順子 ・池本秀雄

順天堂大学医学部内科学教室

新 たに本邦 で開発 された セファロス ポ リン系抗生剤 で あ るcefoperazone (CPZ, T-1551)を 呼

吸器感染症症例,延8例 に投与 し,そ の臨床効果お よび副作用について検 討 した。

対象 とな った呼吸器疾患の内訳は肺炎5例,気 管支拡張症1例,び まん性汎細気管支炎1例 の計

7症 例であるが,気 管支拡張症の症 例では再燃時 に本剤を2回 にわた り時期 を異 にして投与 した。

投与方法 は原則 として本剤1～29を5%糖 液または電解質液200mlに 溶解 し,約2時 間の 点 滴

静注 で1日2回 投与 した。

本剤の投与期 間は最短11日 よ り最長32日 間,総 投与量は最 少22g,最 大128gに いたる。

臨床効果 は著効4例,有 効3例(有 効率87.5%)で,び まん性汎細気管支炎 の1例 がやや有効 と

い う結果で ある。疾患別にみ ると,5例 の肺炎では著効2例,有 効3例 である。 と くに気管支拡張

症の症例は喀痰 よ りHaemophilus influenzaeが 常時分離 されて いたが,本 剤の投 与によ り速やかに

自 ・他覚症状 の改善,菌 の消失 をみ た著効例で ある。

本剤の使用前の皮内反応 は全症例陰性で あったが,帝 王切開後 に無気肺,肺 炎を合併 した35歳 の

女性症例で本剤 投与後11日 にS-GOT 33→100u,S-GPT 23→58uと トランスア ミナーゼの上昇

を認めたが,こ の他 には特記すべ き副作用 は認めなか った。

Cefoperazone (CPZ, T-1551)は 本 邦 で 開発 され た 新

しい β-ラ ク タム 系 の 注 射 用 半合 成 セ ブ ァロ ス ポ リ ン系

抗 生 剤 で,化 学 構 造 式 はFig.1に 示 す とお りで あ る。

す なわ ち7-ア ミノセ ブ ァ ロス ボ ラ ン酸 の3位 をmeth-

ylthiotetrazole基 で置 換 し,さ ら に7位 の ア ミ ノ基 に

ethyldioxopiperazineを もつp-hydroxyphenylglycineを

導 入 した 化 合 物 で あ る。

本 剤 は グ ラ ム陽 性 お よび 陰 性 菌 に対 して広 範 囲 な抗 菌

スペ ク トラ ム を有 し,特 に グ ラム 陰性 菌 の なか で もPseu-

domonas aeruginosa,Enterobacter,イ ン ドー ル陽 性 のPro-

teusお よびSerratia marcescensな どに対 して は 従来 の

セ フ ァ ロ スポ リン系 抗 生 剤 に比 較 して一 段 と強 い抗 菌 力

を もちcephalothiu, cefazolinよ りす ぐれ てい る。 また

筋 注,静 注 に よ り高 い 血 中濃 度 が 得 られ,そ の持 続 時 間

も長 く,胆 汁 内 移 行 が 良 い こ と もそ の特 徴 の一 つ と され

て い る1)。

Fig. 1 Chemical structure of CPZ

われわれは本剤 を呼吸器感染症症例に使用す る機会を

得たので,そ の概 要について報告す る。

1.対 象 と投与方法

対象は順天堂大学医学部内科および関連病院に入院し

た8症 例で,そ の内訳 はTable 1に 示す ごとくである

が,症 例1と 症例7は 同一患者で あ り,時 期を異にして

本剤 を投 与した。

疾患 別にみ る と肺炎が5例,気 管支拡張症が延2例,

び まん性汎細気管支炎の1例 で ある。 年 齢 は35歳 より

77歳 にわたってい る。

投 与方法は原則 として本剤29を5%糖 液 または電解

質液 に溶解 し,2時 間の点滴 静 注 で,1日2回 投 与し

た。一部 の症例 では症状改善後 に,ま た年齢 ・体重を考

慮 して1回 あた り19を 同様の方法で1日2回 点滴静注

した。

本剤 の投与期間は11日 より32日 にわ た り,平均20.6

日であった。総投与量は22～1289に わた り,平均77.3

9で あった。

II.効 果 判 定 基 準

効果判定は著効(excellent),有 効(good),や や有

効(fair)お よび無効(poor)の4段 階 に分け,そ の指

標 としては喀痰中の起炎菌 の消長,臨 床症状の推移,炎

症所見 を反映す る検査成績(赤 沈値,白 血球数,CRPな
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Table 1 Clinical case of CPZ

ど)の3つ を とり,こ れ ら3者 のすべ てにおいて明 らか

な改善をみた ものを著 効,起 炎菌 の消長の把握 が不確実

な例で も本剤投与によ り臨床症状,諸 検査成 績が急速 に

改善した ものは有効,推 定起炎菌 の減少,ま たは消 失が

みられて も臨床症状,諸 検査成績 の改 善が少なか った も

のはやや有効,細 菌学的に も臨床 的に も,ま た諸検査成

績からも効果の認め られない ものを無効 とい う基準 で判

定 した。

III.成 績

臨床成 績はTable 1に 示 したよ うに著効4例,有 効

3例,や や有効1例 とい う結果であ る。

その内訳 は著効は肺炎で2例,気 管 支 拡 張 症 で延2

例,有 効は3例 の肺炎症例であ り,や や有効はびまん性

汎細気管支炎の1例 であ る。

以下著効例 について概 説す る。

症例137歳 女子 気管支拡張症

本症例は10数 年来の咳,喀 痰,呼 吸困難があ り,冬季 に

悪化す る傾向が あ り入退院を繰 りかえ してい る。既往歴

には副鼻腔 炎が あ り,3回 手術 をうけてい る。Fig .2は

本症例の臨床経過で ある。入院時呼吸 困 難 は 高 度 で あ

り,聴 診では全肺野 に乾性,湿 性 ラ音 を聴取 した。胸部

レ線写真(Photo .1)で は両下肺野 に炎症像 を認 める。

赤沈1時 間値55mm,CRP 2(+),白 血 球 数8,000/

mm3で あ り,喀 痰 にはHaemophilus influenzaeを 純培

養状に認める。入院後CPZを1回2g,1日2回 点 滴

静注を行な ったが,治 療開 始 後10日 にてCRPは 陰性

化 し,喀 痰 量 の減 少 を認 め,自 覚 症 状 の著 明 な改 善 をみ

た 。治 療 開始 後19日 に て 本 剤 を1回1g,1日2回 に減

量 したが 臨床 経 過 は 良好 で あ り,喀 痰 中 のHaemopnilus

influenzaeも 消 失 して お り,胸 部 レ線(Photo.2)で も著

明 な改 善 をみ て い る。

本 症 例 は症 例7と 同一 症 例 で あ り,症 例7は 再 入 院 時

の もの で あ る。 す な わ ち前 回 同様 の症 状 で入 院,再 度 本

剤 の投 与 に よ り著 効 を 呈 した。 な お本 症 例 で 分 離 され た

Haemophilus in fluenzaeはampicillinに 感 受性 は あ る が

臨床 的 に は無 効 の症 例 で あ る 。

症 例6 35歳 女 子 無 気 肺 ・肺 炎

本 症 例 は 帝王 切 開 後 に 発 熱,咳 嗽,喀 痰,胸 痛,呼 吸

困 難が 出現,抗 生 剤 の投 与 を うけ る も 症 状 が 悪 化 す る

た め 某 医 よ り転 入 院 した 症 例 で あ る。 入 院 後 の 経 過 は

Fig.3に 示 す ご と くで あ る。 入 院 時 の胸 部 レ 線 写 真 は

Photo.3に 示 す ご と く右下 肺 に無 気 肺 と肺 炎 を認 め る。

聴 診 で は 同 部 の 呼 吸 音 の減 弱 と小 水 泡 を わ ず か に聴 取 す

る。 入 院 後 本 剤2g,1日2回 の点 滴 静 注 を開 始 し た 。

臨 床 症 状 は 漸 次 改 善 の 傾 向 を 示 した が,本 剤 投 与 開 始 後

10日 目 の検 査 でS-GOTの 上 昇 を 認 め た た め 総 量44g

で 本 剤 の投 与 を中 止 し た 。 そ の 後S-GOTが100u,

S-GPT 58uと トラン ス ア ミナ ー ゼ の 上 昇 を 認 め た が,

そ の後 は 漸 次 正 常 域(40u以 下)に 回 復 し て い る。 入

院10日 後 の胸 部 レ線 写 真(Photo.4)で は 著 明 な 改 善

が み られ て い る。 本 症 例 の 起 炎 菌 は 不 詳 で あ る。

症 例572歳 男 子 肺 炎
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Fig. 2 •kCase 1•l T. O. 37 F Bronchiectasis

Photo. 1 •kCase 1•l Before treatment

Photo. 2 •kCase 1•l After treatment

Fig. 3 •kCase 6•l M. A. 35 F

Atelectasis+Pneumonia

Photo. 3 •kCase 6•l Before treatment

Photo. 4 •kCase 6•l After treatment
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Fig. 4 •kCase 5•l S. S. 72 M

Pneumonia

Photo. 5 •kCase 5•l Before treatment

Photo. 6 •kCase 5•l After treatment

本症例は入院前約2週 間来,咳 嗽,喀 痰,微 熱が あ り

某医にて治療を うけていたが,高 熱が出現 したため入院

した症例であ る。入院後の経過はFig.4に 示すが,白

血 球 は11,800/mm8,赤 沈 値1時 間111mm,CRP7

(+)で あ り,右 後下肺部 に湿性 ラ音を聴取 した。 胸 部

レ線写真(Photo.5)は 陳 旧性肺結核のほかに右下肺に

肺 炎像 を認め てい る。本症例 も起炎菌は不詳であるが,

入院後cefazolin 1g,1日2回 の治療を開始 したが,3

日間投与 でも解熱傾向はな く胸部 レ線写 真,臨 床症状,

臨床検査成績 の改善 もみ られないためCPZ1回2g,1

日2回 の点滴静注 に変更 した。本剤 に変更後 も発熱は持

続 したが 自覚症状 の改善が軽度にみ られたため本剤の投

与を続行 した。 その結果本剤 による治療開始後5日 頃 よ

り発熱は消失,自覚症状 の改善がみ られ投与開始後15日

にてCRPも 陰性化 した。胸 部レ線写真 もPhoto.6の

ごとく改善を示している。

IV. 副 作 用

本剤投 与による血管痛,悪 心 ・嘔 吐,下 痢,投 与期 間

中の発 熱,発 疹 の有無な どに注意 したが,全 例 に認 めな

かった。

また投 与前後 の臨床検査成 績か ら副作 用 を チ ェ ック

し,腎 機能については血液尿素窒素 お よ び ク レ アチニ

ン,肝 機能については アルカ リフォスファターゼ,ト ラ

ンス ア ミナーゼ(S-GOT,S-GPT),骨 髄機能については

末梢血ヘ マ トク リッ ト,ヘ モグ ロビン,赤 血球数,白 血

球数,全 身の過敏症状 につ いては末梢血好酸球百分比を

指標 としたが,症 例6の35歳,女 子 の無 気 肺 ・肺 炎の

症例のみにS-GOT 33→100u,S-GPT 23→58uの 上昇

をみた のみで,そ の他 には特記すべ きこ とはない。

V. 考 按

呼吸器感染症8例 のCPZの 臨床使用成績での有効率

は著効4例,有 効3例 と有 効率は87.5%で ある。 第27

回日本化学療法学会での新 薬 シンポジウムでの本剤の呼

吸器感染症 の臨床 効果 は総体的 にみ た 場 合 で も80.1%

の有 効率であ り,な かで も慢性気管支炎で86.8%,肺 炎

で84.9%と 有 効率 が高 い1)。 われわれの成 績 で も肺炎

症例 に有効率 が高 いよ うである。 また細菌学的にみた場

合,わ れわれの経験 で もHaemophilus influenzaeに 対

して特 に有効であ り,本 剤 は今後有望な セファロス ポ リ

ン系抗生剤 と考 え られ る。
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EVALUATION OF CEFOPERAZONE (T-1551) IN

RESPIRATORY TRACT INFECTIONS
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Cefoperazone (CPZ, T-1551) is a new cephalosporin against a broad spectrum of

gram-positive and gram-negative microorganisms.

Results of clinical evaluation in 8 cases of respiratory tract infections (5 cases of

pneumonia, 2 of bronchiectasis, one of diffuse panbronchiolitis) administered 2-4 g per day

were remarkably effective in 4 cases (excellent), effective in 3 cases (good) and slightly

effective in one case (fair).

As side effect, elevation of transaminase (S-GOT 33•¨100 u, 5- GPT 23•¨58u) caused

by CPZ administration was observed in only one patient and any other abnormality

was not observed in hematological or urine examination.

It is considered that CPZ is a useful antibiotic for respiratory tract infections.


