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要 旨

Cefotetan(CTT,YM09330)に ついて基礎的,臨 床 的検討 を行った。

臨床分離株26株 の うちE.coliは5株 でうち3株 がMIC0.2μg/ml以 下であ りK.pneumoniae(2

株),P.milabilis(3株)は すべ て0.1μg/ml以 下,P.vulgarisに 対 しても他剤よ り数段優れていた。

臨床成績 は,呼 吸器感染症11例,尿 路感染症8例 計19例 について本剤 を1回0,5～29を1日2回 点

滴静注によ り4～14日 間投与 し,呼 吸器感染症 では70%,尿 路感染症 では62.5%,全 症例 では66,7%

の有効率 であった。

副作用 としては,1例 にGOT,GPTの 一過性の上昇が認め られた以外 はと くに認め られなかった。

は じ め に

Cefotetan(CTT,YM09330)は,山 之内製薬株 式会社 にお

いて開発 されたCephamycin系 抗生 物質で ある.Fig.1に そ

の構造 式を示 した。 本剤は,β-lactamaseに 対 しきわめて安

Fig. 1 Chemical structure of cefotetan (CTT, YM09330)

定であ り,静 脈内投与による血中半減期は約3時 間と,従 来

のβ-Lacta鵜系薬剤の中でも著 しく長 く,また体内で代謝さ

れずに高濃度で尿中に排泄される。またCFX,CMZ等 の

Cephamycin系 抗 生 物 質 に 比 し,indole陽 性 のProteus,

Citrobacter,Enterobacter,Serratia等のGram陰 性菌に対し

て優れた抗菌力を有するとされている1)。

今回我々は本剤について基礎的ならびに臨床的検討を行っ

たのでその成績を報告する。

臨床分離株 に対 する抗菌力

1.　材料お よび実験方法

本院臨床分離株26株 について 日本化学療法学会標準法

に従い本剤および対照薬剤(CEZ,CFX,CMZLMOX)の

最小発育阻止 濃度(MIC)を 測定 した。

2.　成 績

Table 1に 示 す よ う にE.coliは5株 中3株 が

MIC0.2μg/ml以 下 であ り,第5株 はCEZに 耐性であっ

たが,本 剤は3.12μg/mlのMICで あった。Enterobacter

に関 してもCEZ,CFX,CMZよ り優れてお り,Klebsiella

は4株 ともがMIC 0.1μg/ml以 下 と他剤に比較して数

段優れた抗菌力 を示 した。また,Proteus, Serratiaに対し

てもよい感受性 であった。P.aeruginosaは5株 とも100

μg/ml以 上 といずれ も耐性株 であった。

以上本剤はE.coli,Klebsiellaに 対 して非常に優れた

抗菌力 を示 した。

臨 床 的 検 討

1.　対 象

当内科に入院 した19例 に本剤 を使用 した。内訳は男性

8例,女 性11例,年 令24才 か ら80才,平 均62.1才 であっ

た。疾患別には肺 炎7例,マ イコプラズマ肺炎1例,急

性気管支炎1例,慢 性気管支炎1例,気 管支拡張症1例

お よび尿路感染症8例 であった。

2.　投与方法 および投与量

1回0,5～29,1日2回,250mlお よび500mlの5%

グル コース,ま たは300mlの 生理食塩液に溶解 し点滴静

注 を行 った。投与期間は4日 ～14日 間,呼 吸器感染症で

は4日 ～14日 間平均7.2日 間,尿路感染症では5日 ～11日

間平均7.5日 間で,総投与量は4gか ら32g,平 均13,4gで

あった。

3.　効果判定方法

臨床諸症状 の推移に加 えて呼吸器感染症では胸部写

真 検査所見に より,尿 路感染症では尿所見,起 因菌の

消長に よりそれぞれ著効,有 効,や や有効および無効の
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Table 1 MICs of CTT and other cephalosporins against clinically isolated bacteria (Inoculum size: 108/ ml)

CEZ: Cefazolin CFX: Cefoxitin CMZ: Cefmetazole LMOX: Latamoxef

Table 2 Clinical result of CTT on respiratory tract infections

ND: Not determined
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Table 3 Clinical result of CU on urinary tract infections

Fig. 2 Case 7 Pneumonia

(Pulmonary fibrosis, Chr. renal failure)

Fig. 3 Case 9 Bronchiectasis
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4段 階に総合的に判定 した。

副作用については肝機能(GOT,GPT),腎 機能(BUN

Creatinine),末 梢血液像の諸検査 を投与前 投与後 に実

施す るとともに,自 覚症状 を観察 した。

4.　臨 床 成 績

Table 2に 示 したように,呼 吸器感染症11例 では著効

3例(肺 炎1例,気 管支拡張症1例,急 性気管支炎1例),

有効4例(肺 炎4例),や や有効2例(肺 炎2例)お よび無

効2例(マ イコプ ラズマ肺炎1例,慢 性気管支炎1例)で

あ り,有 効率は63.6%,症 例5の マ イコプラズマ肺炎 を

除 くと70%の 有効率 であった。

尿路感染症 ではTable 3に 掲げた ように8例 中5例 が

著効で有効率 は62.5%で あっ た。起 因菌 別臨床 効果 を

み ると,E.coli 3例 中2例 に菌の消 失 をみ,1例 はS.

faecalisに 菌交代 し,S.faecalis 2例 中1例 は消失,1例

は不変で あった。Klebsiellaの1例 はS.faecalisに 菌交

代 し た。 ま た,Enterobacter(1例),KlebsiellaとS.

faecalisの 混合感染症1例 に菌 の消失 をみた。

以下 に代表的症例 の経過 を報告する。

症例7:T.M.75才,女 性,肺 炎(肺線維症,慢 性腎不全

合併)

39.4℃ の発熱,喀 痰,咳 嗽 で入院,慢 性 腎不全(BUN89

mg/dl,S-Cr5.5mg/dl)の 合併が あったが腎機能 に留意

しつつCTTを1回29,1日2回,8日 間点滴静注 した

ところ3日 目には解熱 し咳漱,喀 痰の減少 をみる ととも

に胸部 レ線 も改善 しBUN,S-Crも それぞれ89mg/dl→

65mg/dl,5.5mg/dl→4.6mg/dlと な り増悪は認め られ

なかった(Fig.2)。

症例9:M.M.36才,男 性,気 管支拡 張症

38.6℃ の発熱 で入院,以 前に も感染増悪 を くりかえ し

てい る患者 である。今回左下肺野に異常 陰影の増強お よ

び多量の喀痰が認め られた。本剤1g,1日2回6日 間投

与 したところ,3日 目より解熱,6日 目には肺野陰影の

改善を呈 し,著 効 とした症例 であった(Fig.3)。

5.　副作用(Table 4)

自覚 的な副作用は皆無 であ った。 また検査所見におい

て,投 与後血清GOT,GPTの 一過性上昇(症例1)が 認

め られたが,そ の後の再検 で正常化 した。なおその他腎

機能お よび末梢血液像 には,本 剤投与が原因と考えちれ

る変動は認め られなか った。

考 案

CTTは,と くに グラム陰性桿菌に対する抗菌力が強

く,ま たindole陽 性 のProteus,Enterobacter,Citro-

bacterな どに も強い抗菌力 を示す とされている1)。

本院臨床分離株におけ る成績では,E.coli,K.pne-

umoniae,P.mirabilis,Serratiaに 対して他

剤(CEZ,CFX,CMZ)と 比較 し数段優れた抗菌力を示し

これらの報告 と一致 した成績を得た。

臨床検討例19例 の うち著効8例,有 効4例,や や有効

2例,無 効5例,う ちマ イコプラズマ肺炎1例 で,有効

率66.7%(除 外マ イコプラズマ肺炎)であった。起因菌の

同定 で きた尿路感染症8例 中無効例は,菌 交代2例(E.

coli→S.faecalis,Klebsiella→S.faecalis),不 変1例(S.

faecalis)であ り,い ずれ もS.faecalisの 出現を認めてい

る。また副作用の点では,GOT,GPTの 軽度上昇を1例

認めたのみであ った。

以上 より,CTTは 副作用 も軽微で,有 力なるCepha-

mycin系 抗生物 質 といえる。
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We conducted experimental and clinical studies on cefotetan (CTT, YM09330).

Among the 26 strains of clinically isolated bacteria, cefotetan effectively inhibited 3 out of 5 strains of

E. coli at•…0.2ƒÊg/ml and 2 strains of K. pneumoniae and 3 strains of P. mirabilis at 0.1ƒÊg/ml. It also proved

to be several levels superior to other drugs against P. vulgalis.

Clinical results based on a total of 19 cases (11 cases of respiratory tract infections and 8 cases of urinary

tract infections) showed that when this drug was administered by drip- infusion twice a day, each time 0.5 to

2g over a period of 4 to 14 days, the effective rate for all cases was 66.7% being 70% for respiratory tract

infections and 62.5% for urinary tract infections. No side- effects were observed except for one case in which a

transitory elevation in S- GOT and S- GPT was seen.


