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呼 吸器感 染症 に対 す る6059-Sの 臨 床検 討

伊 藤 亜 司

竹川綜合病院鐸亜吸器科

呼吸器感染症患者10例 に6059-Sを 使用 し,以 下の臨床成績をえた。 患者の内訳 は肺炎7例,

び慢性汎細気管支炎1例,膿 胸1例,肺 化臓症1例 である。本剤 を1回1g,1日2～4回,点

滴静注(1例 のみ静注)で 投 与した。投与 日数は5～29日,総 投与量 は9～85gで あった。 臨床

成績は著効3例,有 効4例,無 効3例 で有効潔は70%で あった。 臨床検 査偽で は,2例 にGOT,

GPTの 軽度上昇があった以外特 に問題となる異常は認め られ なかっ た。

は じ め に

塩野義製薬研究所 で開発 された6059-Sは 注射用抗生物質で,

Fig.1に 示 した化学構造式を もつ。

Fig. 1 Chemical structure of 6059-S

構造的特徴はCephalosporin骨 格中,核 の硫黄を酸素 に お

きかえた,い わゆるOxacephem系 に属 し,そ の抗菌活性 はグ

ラム陽性菌には弱いが,グ ラム陰性菌 に極めて強 く,か つ広範

囲スペク トルを有 し,し か も緑膿菌 および嫌気性菌に も有 効で

ある。 今回,わ れわれは10例 の 呼吸器感染症 に本剤を 使用

し,臨 床効果を検討 したのでその成績 を報告す る。

1. 対 象

基 礎 疾 患 のな い 肺炎4例,基 礎疾 患 と して 肺結 核,

肺気 腫,肺 線 維症 のあ る肺 炎 各1例,び 慢性 汎細 気 管

支 炎1例,膿 胸1例,肺 化 膿症1例 の 計10例 を対

象 とした。 全 例入 院 患者 で 男9例,女1例,年 令 は

41才 か ら78才 に およ び,平 均年 令 は61才 で あ った 。

2. 投与法 ・投与量

1例(症 例2)の 静注を除いて他9例 は,点 滴静注

を行な った。1日 量は2gが6例,3gが3例,2g

か ら4gに 増量 したのが1例 であった。点滴静注法は

ブ ドウ糖液100mlに 溶解 し約1時 間で行なった。投

与期間は5～29日 間,総 投与量は9～85gで あった。

3. 効 果 判 定

臨床症状の改善の他に,X-P所 見,白 血球 数,CRP,

ESR,原 因菌を分離 しえた ものは その消長を勘案 して著

効 ・有効 ・やや有効 ・無効 の4段 階に 分 けて 判定 した

(Table1)。

臨床検査値はTable 2に 示 したように薬荊投与の前

後に行 なった.

4. 治 療 成 績

10例 の うち著効3例,有 効4例,無 効3例 であっ

た。次に症例を略述す る。

症例1 72才,男

68才 頃よ りび慢性汎細気管支炎にて 加療中であった

が,今 回54年6月14日 頃 より発熱,喀痰 が増加

し,緑 色痰 も認め られ,呼 吸困難があったので,SBPC

159を16日 間投与 し,あ る程度病状の改善が見られ

た。その後ST錠4錠 に変薬,13日 間使用したが,病

状の再発が見 られたので6059-S1日3gの 投与を行

なった。 ところが喀痰量 はかえ って増加 し,ESRも 不

変で,起 炎菌のP.aenrginosaも 不変であったので無効

と判定 した。

症例2 75才,男

54年4月 より咳嗽が あ り,気 管支炎として治療を受

けていたが 改善せず,5月 末 より咳嗽が さらに強く

な り,食 欲不振 もみ られた。7月4日 肺結核と診断さ

れて入院 したが,肺 炎の併発 を認あたので,CET4g,7

日,SBPC15g,2日 投与 したが無効のため本剤の投与

を行な った。1日 量2gで1日間,1gで2日 間静注

して様子 をみたがfeverが 下がらず,1日 量4gに 増

量 した。幸 いfeverは37℃ 台 に下降はしたが,喀 痰

量,呼 吸困難 は改 善せず.し かも胸部X-P,全 身状態も

悪 化 し死亡 したので 無効 と 判定 した。 臨 床 検査値で

GOT, GPTが それぞれ24→56,17→49と わずかに上

昇 したが本剤によ る副 作用 と思われる。

症例3 70才,男

以 前よ り咳,痰 があ り,54年1月 には血痰 も認めら

れた。今回54年6月 にまた咳がひどくなり,さ らに

胸痛 もあって来院 した。 胸部X-Pの 結果,左 下野に異

常陰影を認め,肺 炎と診 断し本剤の投与を行なった。そ
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の縮果,自 他覚症状の 改善,胸 部X-Bの 改善.fever

の下降,WBC,CRP,ESRの 改善があったが,起 炎困

S.pneumon蜘 は 消失 した もの の,P.aeruginosaは 減

少 にとどまったので有効と判定 した。

症例4 43才,男

54年4月12日 より熱 があり,咳, 痰がひどいので

近医に受診 した。胸部X-Pの 結果, 右下野に異常な陰

影を認め煙 で本院入院となった。本剤の投与の結果,

自他覚症状およびfeverの 改善 胸部X-P,の 改善,

CRP,ESRの 改善,起 炎菌S.pneumoniasの 消失を増

えて著効 と判定 した。

症例5 41才,女

54年5月17日 頃 より感 昌で咳,痰 があったが,一

時旅行で無蓮を したせいか症状が悪 化し,本 院受診の紬

果X-Pに て右下野に異常陰影を認め直 ちに入院 となっ

た。本剤投与の結果,自 他覚症状,胸 部X-P,ESRの

改善が あったので 有効 と判定 した。 ただ臨床検査値で

GOT,GPTが それぞれ19→62,9→51と 軽度な上昇を

認めた。無処置のままで2週 後に再検の結果 それぞれ

20,18と 正常に復 したが本剤 との関係は 一応 あると考

え られる。

症例6 74才,男

54年6月 初旬に食欲が低下 し,全 身倦怠感が強 くな

り,咳,痰 が多 くな ったのそ本院入院とな った。本剤投

与 により自他覚症 状,feverが 改善 し,胸 部X-P,CRP

が改善,1さ らに起炎菌H.in fzuenzaeの 消失を考えて著

効 と判定 した。

症例7 42才,男

54年8月21日 よ り咳嗽 発熱があり23日 には咳

嗽が さらにひど くな り,胸 痛も現われたので入院 させ,

本剤の投与を行なった。起炎菌S.pneumoniaeは 消失し

たが,自 他覚症状,fever,CRP,ESRは 改善せず,し

か も胸部X-Pが かえ って 悪化 したので 無効と 判定 し

た。

症例8 46才,男

54年6月25日 より背部痛,胸 内苦悶,発 熱,呼 吸

困難を訴え来院し,膿 胸にて緊急入院とな った。本剤投

与の結果,feverの 下降,膿 量の減少,胸 部X-P,の 改

善 および起炎菌Eubacterium aerofaciensの 消失 によ り

有効 と判定 した。

症例9 78才,男

肺アスペルギル ス症,1肺 炎にて50年12月 ～51年

3月 まで入 院加療を受 け軽快 し,そ の後時々通院 して い

たが,54年7月 に発熱 し,咳 嗽,喀 痰が多 くなり,肺

化膿症と診断ざれ入院じた。本剤投与により,自他覚症

状,胸 部X-P,CRPの 改善があったので有効と判定 し

た 。

症例10　 69才,男

53年8月 膿胸で入院し同時に肺線維症と診断され入

院加療を行なった。
54年2月 退膨し,通院中であった

が,54年7月 悪感, 発熱,呼 吸困難があって再入院し

た。 木剤投与の結 果, 自他覚症状の改 善,胸 部X-P,

feverの 下 降.CRP, 動脈血ガス分析の改善,さ らに起

炎 菌P.aeruginosa の消失を考慮して著効と判定した

5.副 作 用

発疹, ア レルギーなどの副作用は,全 例に認められな

か った。 Table 2に 示す ように本剤の投与 前後に血液

肝機能,腎 帳能検査を施 行した。2例(症 例2,5)に

GOT,GPTの 軽度上昇がみ られ,1例 は肺炎の悪化に

より死亡 し,他 の1例 は投与終了2週 後の再検では正

常に回復 していたので,本 剤の影響にようものと考えら

れる。 今後,よ り多数例 での 慎置な検討が 必要であろ

う。

6.考 按

6059-Sは 従来のCephabsporin剤 とは異なるユニー

クな構造を もち,そ れが本剤の い くつかの特性をあらわ

している。In vitro抗 菌面では,グ ラム陰性菌のMIC

を下 げ,緑 膿菌をはじめ としてスペ ク トルが拡大し,吸

収,排 泄面では血中濃度が高 く,半 減期が長くなってい

る。 新薬 シンポ ジウムでの 報告"で は,内 科系では1

日29,分2,点 滴静注が最 も多 く,我 々の報告と同一

の呼吸器疾患の分析では202例 中著効,有 効が167例,

有効率82.7%で あ った。誠 々の10例 の臨床治験では

1日29,分2,点 滴静注が6例 と最 も多く.4例 に

1日3～49の 投与がな されたにもかかわらず,有 効率

は10例 中7例,70%に とどまった。これはやはり態

者が比較的老令で,重 篤度大であった ことが原因してい

ると考え られ る,今 後,老 令で重篤度大の患者への治療

としては,1日 置39,分3も さちに検討してゆきた

い。副作用については,内 科系で3.5%に 発現 してい

るが,我 々の所では1例 もなかった。臨床検査値の異

常で特にGOT,GPTの 上昇が1.3%で あるとの報告

で あるが,我 々の所で も本剤 と関係のあちものが2例

発現 したので,今 復 多 くの 臨床面での検討が必要であ

ろ う。 この様に例 数は少ないが6059-Sの 臨床治験の結

果,そ の有効性,安 全性を総合的にみ ると,6059-Sは

十分 臨床 に役立つ藁剤であ ると考えちれる。
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Table 2 Laboratory findings before and after 6059-S administration

B : Before A :t After

CLINICAL STUDIES ON 6059-S IN THE TREATMENT OF

RESPIRATORY INFECTIONS

TUGUSHI ITOH

Devision of Respiratory Diseases of Internal Medicine

Takeda Soogo Hospital

6059-S was given to 10 patients with respiratory infection ( 7 cases with pneumonia, each one casewith

diffuse panbronchiolitis, pyothorax and lung abscess). The drug was administered, except one case, byin-

travenous infusion twice or three times a day with the dosis of 1 g and the total dosis ranged from 9to

85 g. The clinical results obtained were excellent in three cases, good in four cases and poor inthree

cases.

No side effect was observed, although two cases showed slight elevation of GOT and GPT.


