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入院中の呼吸器感染症の患者13例 に対 して6059-Sを 使用し,以 下の臨床成績を得た。

患者の内訳は,肺 炎9例,気 管支炎3例,気 管支拡張症1例 で,基 礎疾患 として肺結核症,肺

癌などを有するものが5例 であった。本剤は1回1～2g,1日2回 を,静 注,ま たは点滴静注 に

て投薬した。最長投薬 日数は21日 で,最 大投薬量は56gで あった。

臨床効果は,著 効2例,有 効6例,や や有効3例,無 効2例 であ り,有 効率は,61.5%で あ

った。副作用は,軽 度のGOT GPT上 昇を2例 に認めたのみで,薬 剤中止によって2例 とも正常

値に復した。肺結核症,肺 癌などの基礎疾患を有す る高令の患者を含む ことを考慮すれば,ほ ぼ満足

すべき効果であった。

緒 論

昭和51年 塩野義製薬研究所 にて開発された6059-Sは,Ce-

phalosporin骨格中にある母核 の硫黄原子 を酸素原子に おきか

えた化学構造のいわゆるOxacephem系 の新 しい抗生物質で下

記の構造式を有す る(Fig. 1)。本剤は,Cephalosporin系 抗生

物質と同様,そ の作用は殺菌的で広域抗菌スペク トラムを有 す

るが,グ ラム陽性菌よりもグラム陰性菌に強 いのが特徴で ある。

今回私達は,内 科領域 における呼吸器感染症の治療 に6059-S

を用い,そ の臨床効果と副作用等を検 討 したので報告する。

Fig. 1 Chemical structure of 6059-S

I. 対 象

名古屋大学医学部付属病院,お よび 他の4病 院に,

昭和54年3月 か ら,昭 和54年8月 までに入院 した

13症例を投与対象 とした。その内訳は肺炎9例,気 管

支炎3例,気 管支拡張症1例 であ った。Table 1に

示したように,基 礎疾患として,肺 結核症,肺 癌を有す

る症例が5例 あった。

II. 方 法

6059-Sは,症 状の程度,体 重等を考慮 して1回1～

29,1日2回 を原則 として,点 滴静注法または静注

法で投与 した。点滴 静注の場合は,生 理食塩液または ブ

ドウ糖液250～500mlで 溶解 し,1～2時 間かけて注射

し,静 注の場合は,生 理食塩液 またはブ ドウ糖 液10～

20mlで 溶解 し2～5分 か けて注射す るのを一応の基

準 とした。 使用 日数は4～21日 間で,総 投与量 は7

～569で あ った。 また,全 例,6059-Sの 単独投与 と

し,他 の抗生物質との併用例はなか った。

III. 効果判定基準

臨床効果は 自覚症状を もとにした美濃 らの基準1)に,

白血球数,CRP,赤 沈値,胸 部X線 像などの検査成

績の推移を合わせて総合的に判定 した。すなわち,

著効:自 覚症状が1～2日 でほとん ど消失し,検 査成

績 も投与中あるいは投与 後に著 しく改善 したもの。

有効:自 覚症状が3～4日 で ほとんど消失す るか,ま

たは1～2日 の間に明 らかに軽減した もので,検 査成績

も投与 中あ るいは投与後にかな り改善 した もの。

やや有効:自 覚症状がある程度 まで緩解 したが治癒に

は至 らなかった もので,検 査成績 も改善を認あ無効 とは

言えない もの。
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無効:自覚症状が不変,ま たは増悪し,検 査成績 も不

変,または増悪をみとめたもの。

一 方,基礎疾患による症状がすでにあった場合 は,急

性期の症状の改善を判定の基準とし,肺結核症で治療中

の患者では,自 覚症状の改善を主な判定基準とした。

なお,細菌学的効果判定は,今 回,,対象 とした13例

中の7例 で 有意菌が検出されなか ったこともあり,行

なわなか った。

IV.臨 床効果な らびに副作用

臨床所見および検査成績は一括 してTable1,2に 示

した。Table中 の菌不明 とは,検 痰の結果が常在菌の

みの場合をさす。効果判定は著効卅.有 効廾,や や有効

+,無 効-で 表わした。

以下,13症 例につきその 臨床経過,検 査成績からの

効果判定と副作用の概略を示す。

各症例における経過

<症 例1>

昭和30年 から,難 治性肺結核で入院。 昭和54年4

月から膿性痰が持続,5月 中旬か ら,著 し くな り,気 管

支炎の合併例と考えた。6059-S投 与によ り,喀 痰量の

滅少,喀痰の膿性度の低下,呼 吸困難軽減,及 び胸部 ラ

音の減弱を認めた。本例は,胸 部X線 写真は不変であ

ったが,副 作用もな く,有 効例 と判定した。

<症例2>

昭和28年 肺結核治療。昭和41年 肺結核再発。低肺

機能と気管支炎のため入院継続 していたが。昭和54年

6月 頃から咳嗽 ・喀痰の症状が増悪 し,さ らに38℃ の

発熱を伴うに至った。 気管支炎増悪例 と考え,6059-S

を投与した。投与1週 間後か ら,解 熱傾向を示 し,喀

痰量も減少 したが,胸 部X線 写真の改善は認め られな

かった。本症例はA1～Pが 正常範囲内で 変動を 示 した

が,自覚症状もないので,副 作用はな く,や や有効例 と

判定した。

<症例3>

昭和50年5月 頃から咳嗽 ・喀痰の症状があ り,昭 和

53年5'月 名大病院にて慢性気管支炎,慢 性副 鼻腔炎と

診断煮れた。54年2月 末頃か ら,痰 量増加 し,膿 性痰

を呈したのでAmoxicillinが 投与 されていたが,自 覚

症状の改善がみられず,発 熱,さ らに呼吸困難が高度 と

なり,3月26日 入院した。胸部X線 写真 にて,び 慢性

粒状～索状陰影の増強がみられ,慢 性気管支炎の急性増

悪と診断した。3月28日 か ら,6059-Sを 投与 した。
6059-S投 与2日 目から解熱傾向を

,5日 目には完全に

解熟し,自 覚症状も改善 した。 動脈血酸素分圧 も4 .10

mmHgか ら63 .6mmHgへ と改善した。 胸部X線

写真にて,び 慢性粒状～索状陰影は減少 した。治療前の

喀痰か らK.Pneumoniae,H.influenzae,E.cloacae

が検出されたが,治 療中,治 療後の 喀痰か らは消失 し

た。本症例は,GOT,GPTが 正常範囲内で変動を示 し

たが,自 覚症 状もないので,副 作用はな く,有 効例と判

定 した。

<症例4>

昭和54年2月 か ら,咳 嗽 ・喀痰が多 く出 るように

な り,同 年3月 の胸部X線 写真 にて,肺 炎様陰影を認

めた6入 院後の 喀痰細 胞診にて 陽性,肺 癌(扁 平上皮

癌)と 診断 した。入 院経過中,肺 炎の合併 も疑われ たの

で,6059-Sを 投与した。胸部X線 写真は不変であ っ

たが,咳 嗽の著減など 自覚症状の改善により,や や有効

例と判定 した。副作用は認めなか った。

<症例5>

昭和54年5月24日 か ら,39℃ を超す発熱,咳

嗽 ・喀痰,及 び関節痛を訴え,5月29日 来院 した。胸

部X線 写真にて,右 下肺野の浸潤影が認め られた。肺

炎 と診断され,同 日入院 した。6059-S投 与2日 目か ら

解熱がみ られ,咳 嗽 ・喀痰の滅少,6日 目の胸部X線

写真にて,右 下肺 野の 浸潤影 はほぽ消失 し,13日 目に

は完全に消失 した。治療前の喀痰検査か らは,常 在菌の

みが検出された症例であ るが,副 作用もな く,自 覚症状

及び胸部X線 写真の改善か ら,著 効例 と判定 した。

<症例6>

昭和54年4月 中旬 か ら,咳 嗽 ・喀痰の症状があっ

たが,下 旬か ら胸痛 も訴えた。胸部X線 写真にて肺炎

と診断され,同 年5月1日 入院 した。6059-S投 与に

より,咳 嗽 ・喀痰の消失,及 び胸部X線 写真の異常影

消失がみ られたので,有 効例 と判定した。なお,副 作用

としてGOT,GPTの 軽度 上昇が 認め られた。

<症例7>

昭和54年5月 下旬か ら,咳 嗽 ・喀痰,発 熱及び 右

胸痛を訴え,胸 部X線 写真にて肺炎 と診断され入院し

た。6059-Sの 投与によ り,前 記 自覚症状の消失,血 沈

・CRPの 正常化,さ らに 胸部X線 写真の異常影消失

がみ られたので,著 効例と判定 した。副作用ぽ認めなか

った。

<症例8>

昭和54年5月 初旬か ら,発 熱 ・咳嗽を訴え,胸 部

X線 写真にて肺炎と診断 され,入 院 した。6059-S投 与

4日 後,寒 冷凝集反応,及 びマイ コプラズマ血清試験か

ら,マ イコプ ラズマ 肺炎と 診断 され,他 剤へ変更 され

た。 本症例は,6059-S投 与4日 後に他剤に変更 され

てお り,効 果判定 は因難であるが,自 覚症状の改善が認

められないので,一 応,無 効 とした。副作用は認めなか
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った。

<症例9>

昭和52年9月 か ら。 肺 結核の 治療が されて いた

が,右 中葉気管支 に扁平上皮癌が 発症 した。 入院経過

中,左 閉塞性肺炎の合併がみ られた。6059-S投 与 によ

り。胸部X線 写真の改善 は認められなか ったが,咳 嗽

の減少を認めたので,有 効例 と判定 した。副作用は認め

られなかった。

<症例10>

昭和50年,胸 部X線 写真異常を指摘され,肺 結核

として治療(右 上肺野)を 受けた。昭和54年6月 か

ら,全 身倦怠,呼 吸困難を訴え,同 年6月 の胸部X線

写真にて,左 下肺野に新たな陰影を認めた。陳旧性肺結

核に,肺 炎の合併症例 と考えた。6059-S投 与14日 後

の胸部X線 写真 は,全 く改善が認め られず,無 効例 と

判定 した。副作用はなかった。 なお,本 症例は,喀 痰検

査にて,結 核菌は検 出されなかった。

<症例11>

昭和54年5月 末か ら,咳 嗽 ・喀痰,胸 痛,及 び発

熱を訴え来院 した。胸部X線 写真か ら,肺 炎と診断さ

れ入院 した。6059-S投 与 によ り,自 覚症状は,ほ ぼ消

失したが,胸 部X線 写真にて右中葉浸潤影の吸収が十

分でないため,他 剤へ変更 された。 したがって,や や有

効例と判定 した。副作用は認め られなか った。

<症例12>

昭和54年6月9日 朝から,39℃ の発熱があ り,

某医にて胸部X線 写真を撮 り,両 肺野の浸潤影か ら,

肺炎と診断された。 同 日,紹 介 され,入 院した。6059-

S投 与後,咳 嗽 ・喀痰の症状は改善,胸 部X線 写真の

浸潤影 も,ほ ぼ消失 した。副作用 もな く,有 効例と判定

した。

<症例13>,,

昭和46年 頃か ら,咳 嗽 ・喀痰の症 状を繰 り返 してい

た。昭和54年2月,気 管支造影 にて気管支拡張症(両

側性)と 確診した。同年5月 末か ら,咳 嗽 ・喀痰の 増

加,全 身倦怠感,及 び呼吸困難を訴えて入院 した。胸部

X線 写真にて,下 肺野の 線状,粒 状影の増強がみられ

た。気管 支拡張症の急性増悪 と考え,6059-Sを 投与 し

た。治療前の喀痰か ら,P.aeruginosa,Haemophilus sp.

が検出され,治 療 後,Haemophilus sp.は 消失 したが,

P.aeruginosaは 培養(卅)→(廾)へ と変化したに と

どまった。投与8日 目にGOT,GPTの 中等度増加が

み られたが投与中止後,ほ ぼ正常に復 した。しかしなが

ら,胸 部X線 写真の改善,痰 量 の滅少,呼 吸困難の軽

減か ら,副 作用は認め られたが,有 効例と判定した。

V.考 察

呼吸器感染症13例 の6059-S使 用 成績での有効率

は,臨 床効果判定で,著 効2例,有 効6例,や や有効

3例,無 効2例 とな り,有 効以上をとちた場合は61.5

%で,や や有効を含めるど84.6%で あった。 無効例の

1例 は,マ イコプ ラズマ肺炎患者 であった。

本剤の内科領域521例 での副作用発症例は4.8%2)で

あ る。私 どもの13例 では,2例 に,GOT,GPT異 常が

認められたが,投 与 中止後2例 とも 正常値に復しだ。

教室の今井3)によるCefamandole臨 床使用成績での

有効率 は,有 効以上33.3%,や や有効を 含めると86.7

%で ある。対象 とした患者の背景因子は異なるが,ほぼ,

同一の判 定基準 に 基づ いた 臨床効果判定基準に より,

6059-Sは,Cefamandoleと 同等以上の臨床効果を認め

た。 さ らに,6059-Sの 有効例が.Cefamandoleの33.3

%に 比 して,61.5%に も認め られたことは,本 剤の有

用性を示す ものと考え られた。

(本論文の要旨は第27回 日本化学療法学会西日本支部総会

において発表した。)
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6059-S was administered to 13 patients with respiratory tract infection.In most of these cases the

drug was administered by D.I.or I.V.injections twice a day with the dosis of 1 to 2 g and the total dosis

ranged from 7 to 56 g.

The following results were obtained.

1)Clinical response to therapy was excellent in 2 cases,good in 6 cases,fair in 3 cases and poor in 2

cases.Effective rate was 61.5%.

2)As for side effects,the elevation of GOT and GPT was found in 2 cases,but it was transient.


