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グラム陽性菌 に よる呼吸器感 染症 に対す る

Cefpiramide(SM-1652)の 使用経験

林 泉 ・阿 部 達 也

いわき市立総合磐城共立病院呼吸器科

RTI10例 に対す るCefpiramide(CPM,SM-1652)の 治療成績 を報告す る。

肺炎9例,肺 化膿症1例 に用い,著 効5例,有 効5例 で有効率は100%で あ った。

臨床分離 株は グラム陽性菌であ り,そ の細菌学的効果は77.8%(7/9株)の 消失率 であ った。

副作用 は認 め られ なか った。

Cefpiramide(CPM,SM-1652)は 本邦で開発 された

cephem系 抗生剤で,Fig.1に 示 す構造式を有 する。 本

剤は従来 のcephem系 抗 生剤 よりMICが 低 く,ス ペ

ク トラムに おいて も幅 が広 がってお り,特 に,緑 膿菌 を

含む ブ ドウ糖非発酵性 グ ラム陰性菌 の多 くに抗菌力 を示

す。従来 のもの より抗菌力 において も一段 と優れ,ま た

in vivoに おけ る感 染防禦効果 がす ぐれ ている。血 中持

続時間が長 く半減期(β 相)は1g1回 静注 で5時 間程度

である。 また血中濃度 も高 く,1g60分 点滴静注終了時

に166μg/mlで あ り,連 続投与 によっても蓄積が みられ

ない。本剤は胆汁排泄型 で,胆 汁中 には高濃度に排泄 さ

れ る。 また組織内濃度 も高い方 であ り,特 に炎症部位に

は高濃度に分布す るう

Fig.1 Chemical structure of CPM

目 的

当院(いわ き市立総合磐城共立病院)に おいて も,全 国

の傾 向の如 くGNBに よる感染症の頻 度が増 加 しつつあ

り,特 にPseuaomonas,Serratia等 のopportunistic

pathogensに よるものが増加 してい る。その院内感染対

策に苦慮 し1),よ り強力なPseudomonas,Serratia等

に有効 な抗生剤の必要性 があるが,今 回はGPBが 比較

的多いとされ る新鮮なRTIを 中心に,CPMの 臨床効

果を検討 したので報告す る。

対 象

28歳 か ら74歳 までの成人,男 性5例,女 性5例,計

10例 の 新鮮 な呼 吸器感染症 で,肺 炎9例,肺 化膿症1

例 である。 うち半数 の5例 に基礎疾患 を有 し,陳 旧性肺

結核4例 の うち2例 はthoracoplastyを 行 っている。

肺化膿症 の1例 は慢性 甲状腺炎 を有 している(Table1)。

投与方法 な らび に投与量

CPM0.5～1.09を5%glucose250mlに 溶解 し,60

分 で1日2回 点滴静注 した。11日 間投与1例,12日 間投

与1例,他 の8例 は14日 間投与 した。1回0.5gの もの

が6例 あ り,投与総量は1496例,2291例,2491例,

2892例 であ る。

効果判定基準

臨床 症状,細 菌 学的お よびその他の臨床検査成績の推

移 を考慮 して,下 記の基準に もとずいて判定 した。

著 効:3日 以内に臨床症 状の消失 と臨床検査成績の改

善 を認め,か つ7日 以内に起炎菌 の消失を認めた もの。

有効:7日 以内に臨床症状 の消失 と臨床 検査成績の改

善傾 向を認 め,7日 以 内に起炎菌 の消失を認めた もの。

やや有効:細 菌学的効果 を認 めるが臨床症 状の改善に

7日 以上を要 したもの,ま たは細菌学 的効果 がな くとも

7日 以 内に臨床症状 の改善が認 め られ た もの。

無効:臨 床症状 と臨床検査成績 の改善 が7日 以後 に も

全 く認め られ なか ったもの,ま たは悪 化 した もの。

成 績

10例 の 臨 床 成 績 を ま とめ てTable1,2に 示 す 。 本 剤

使 用 前 に 喀 痰 か ら分 離 さ れ た 菌 は α-Streptococcus3

株,S.aureus3株,S.pneumoniae2株,H.influ-

enzae1株 とGPBが 大 半 で あ っ た。S.pneumoniae,

H.influenzaeとS.aureusの2株(Fig.2,3)が 消 失 し

た が,α-Streptococcusの1株 はSerratiaとCitro-

bacterに 菌 交 代 し,S.aureusの1例 は6×107cells/ml

か ら5×103cells/mlに 減 少 した に とど ま った 。

発 熱 は 全 例 が38℃ 以 上 で あ り,39℃ 以 上 の3例 を

含 め 全 例 が す み や か に 平 熱 に 戻 った 。

ESRは50mm/h以 上 の もの が7例,20～50mm/h
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Fig. 2 M. T. 51 y. o., F (33. 5 kg).
Pneumonia (Old tbc., Thoracoplasty)

Fig. 3 Y. T. 60 y.o., F.
Lung abscess (Chr. thyroiditis)

の もの2例,10～20mm/hの もの1例 で あ っ たが,全 例

が改 善 の方 向 に進 ん だ。

WBCは10,000/mm3以 上 の も のが8例 あ った が,

7例 が7,000/mm3以 下 に 戻 っ た。 肺 化 膿 症 の1例

(Fig.3)は,25,100/mm3か ら9,400/mm3と な っ た。

呼吸 困難,胸 部 レン トゲ ン線 縁,咳,喀 痰 の量 と性 状,

胸痛,チ ア ノ ーゼ お よび菌 の動 向等 多方 面 に わ た る 検討

か ら,著 効5例,有 効5例 で あ り,有 効 率100%で あ っ

た。

臨 床分 離 菌 のMICをTable3に 示 す 。

106/mlで み る と α-Streptococcusは3株 と も1.56

μg/ml,S.pneumoniaeは2株 と も0.78μg/ml,S.au-

reusは2株 が1.56μg/mlで あ り,肺 炎 患 者 由来 のS.

aureusの1株 が3.13μg/mlを 示 し,こ の菌 の み が14

日間 投与 に よ って も消 失 しな か った 。

考 察

CPMの 抗 菌 力 は,グ ラム陽 性 菌 に は や や 弱 いが グ ラム

陰性 菌 に強 く,特 に 緑 膿 菌 を 含 む ブ ドウ糖 非 発酵 グラ ム

陰性 菌 に も抗菌 力 の 幅 が 広 が っ た こ とに あ る2)。 病 院 内

感染 の起 炎 菌 は こ う した グ ラ ム陰 性 菌 が 多 くopportun-

istic infectionやnosocomia linfectionに か な りの 武

器 とな り得 る と考 え られ 期 待 され る。 しか し新 鮮 な 呼 吸

器 感 染 症,つ ま り市 中 感 染 で のRTIに は まだ ま だ グ ラ

ム陽 性 菌 が 多 い 。10例 のRTIの う ち 起 炎 菌 は α-St-

reptococcus, Saureus, S.pneumoniae,とH.iriflu-

enzae1株 を除 け ば8株 がGPBで あ っ た。 そ の うち

S.aureusの1株 が 菌 の 減 少 に と ど ま っ た もの の,他 は

消 失 し消 失 率77.8%を 示 した。 臨 床 効 果 も100/有 効

で あ り,グ ラ ム陽 性 菌 を 中 心 と したRTIに も 良 い成 績

で あ る と言 え る。

本 剤 は蛋 白結 合 率 が 高 く(96.3%),半 減 期 も5時 間

程 度 と長 い3～5)が,お 互 い の関 係 につ い て は ま だ不 明 で

あ る。 感 染 症 に 対 しこの 特 徴 の有 利 性,不 利 性 に つ い て

も まだ 不 明で あ る。

本 剤 はcephalosporinaseに か な り安 定 で あ り,

penicillinaseに も 安 定 で あ る が,penicillinaseのI型

にや や 不 安 定 な面 もあ り注 目 して い る。

MICとMBCに ほ とん ど差 が な く殺 菌 力 が強 い た め,

従 来 のcephem系 抗 生 剤 よ り優 れ,ED50も 緑 膿 菌 等 で

か な り低 い。

胆 汁 排 泄 型 で あ るか ら,肝,胆 道 系,腸 内 の 分 布 が 高

く,本 剤 の有 用 感 染 部 位 に従 来 の抗 生剤 と少 し差 が 生 じ

る可 能 性 が あ る が,CPZの 体 内 動 態 と 似 て い る と考 え

て 良 い。 特 に炎 症 部 位 へ の 移 行性 が 高 く,炎 症 の 強 さに

比 例 し移 行 性 が 高 い よ うで あ る。

S.auyeics, S.viridans, S.pneumoniae, H.influen-

zae等 とい ったRTIの 起 炎 菌 に 対 す るMICと 本 剤 の

血 中濃 度 を み て も,1回0.5gな い し1.0g1日2回 の

点 滴 静注 投 与 で十 分 の 治療 成 績 を 上 げ 得 る こ と,胆 汁 排

泄 型 で あ って も,も と も と肝 機 能 に 問 題 が あ る患 者 に も

悪 化 す る こ とな く投 与 で きる こ とな どか ら,本 剤 はRTI

に は十 分 有 用 性 の あ る抗 生 剤 で あ る と考 え られ る。
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CLINICAL STUDIES ON CEFPIRAMIDE (SM-1652) IN THE

TREATMENT OF RESPIRATORY TRACT INFECTIONS

IZUMI HAYASHI and TATSUYA ABE

Division of Respiratory Disease, Iwaki Kyoritsu General Hospital

Clinical investigations in 10 cases of RTI were performed.
Cefpiramide (CPM, SM-1652) was administered to 9 cases of pneumonia and one case of lung abscess

and gave results of excellent and good in each 5 cases with the effective rate of 100%.
Cefpiramide eliminated 7 out of 9 strains of clinical isolates, gram positive microorganisms, with

the bacteriological effect of 77.8%.
No side effects were observed.


