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TMS-19-Q・GC錠 にか んす る臨床的検討
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新しく開発されたマクロライド剤TMS-19-Q・GC錠 について,臨 床効果を検討したところ,以

下のような成績を得た。

内科領域における肺炎3例 すなわちマイコプラズマ肺炎2例,細 菌性肺炎1例 に本剤を1回200

mg,1日3回 食前に経口使用したところ,全 例に有効の結果を得た。

本剤が良好な臨床効果をおさめ得たことについては,い くつかの理由が考えられるが,全 例が基

礎疾患をもたない中等症例であったことと,本 剤の良好な吸収性と肺内移行があげられる。

TMS-19-Qは 本 邦 で 開 発 され た16員 環 マ ク ロラ イ ド

剤であ り,Kitasamycinの 一 成 分 で あ るLeucomycin

A5(LMA5)の3"位 を 化 学 的 にpropionyl化 して 得 ら

れた半合 成抗 生 剤 で あ る1)。

本 剤 は従来 の16員 環 マ ク ロ ラ イ ト剤 に比 べ て,グ ラ

ム陽性球 菌,嫌 気 性 菌,マ イ コ フ ラズ マな どに 対 す る優 れ

た抗 菌力 と高 い血 中 濃 度 が 特 徴 と さ れ2),一 部 の マ ク ロ

ライ ド耐 性菌 に対 して も抗 菌 力 を 有 す る と され て い る2>。

今 回,私 達 は肺 炎 を 対 象 に 本 剤 の 臨 床 効 果 を 検 討 した

のて報告 す る。

1.検 討 方 法

本 剤の 特徴 を 考 慮 して 対 象疾 患 に肺 炎 を選 ん だ。 対 象

症例 は昭 和57年6月 か ら同 年12月 ま で の7か 月間 に 当

科 を受診 した 肺 炎 の うち の3例 で あ る 。2例 は マ イ コプ

ラズマ肺炎 で あ って,残 りの1例 は 細菌 性肺 炎 であ る。

また,性 別 は男 性2,女 性1例 で,年 齢 は31～51歳 に

分布 し,全 例 外 来 患 者 で あ る。

TMS-19-Q・GC錠 の 使 用 方 法 は い ず れ も1回200mg,

1日3回(毎 食 前)の 経 口使 用 で あ って,本 剤 使 用後4,

8日 お よび 治療 終 了 日に 臨 床 効 果 を 判 定 した 。 な お,臨

床効 果のcheckpointは 自他 覚 症 状,体 温 末 梢 白血

球数,CRP,胸 部X線 所 見 な ど と した 。 副 作 用 に つ い て

は 自他 覚 症状 の 観 察 の ほ か 血 液 一 般 尿 肝 機 能(S-

GOT,S-GPT,Al-P,総 ビ リル ビ ン),腎 機 能(BUN,

ク レアチ ニン)を 使 用 前 お よび 使 用 後 に 検 査 し,異 常 値

の出現 の有 無 を 検 討 した 。

II.成 績

対象 症 例 は上 記 の よ うに,3症 例 で あ る が,そ れ ぞれ

の臨 床 経 過 に つ い て 記 述す る。

症 例1A.S.,33歳,女 性,マ イ コ フ ラズ マ肺 炎。

本 症 例 は初 診 約1週 前 か ら感 冒様 症 状 を 呈 して い た

が,そ の ま ま放 置 して い た と ころ,初 診 前 日40℃ の発

熱 と と もに咳 嗽 の増 強 が 認 め られ た た め に当 科 を 受 診 し

た。

初 診 時,体 温38.3℃,脈 拍 数90/分,血 圧120/76(γ)

mmHgで,左 背 部下 肺 に湿 性 ラ音 を 聴 取 し,声 音振 邊

の増 強 もみ られ た。 胸 部X線 所 見 て は左 下 肺 野 に肺 炎 像

を 認め,末 梢 白 血球 数7,600/mm3,CRP5+,寒 冷 凝

集 反 応64× て あ っ た。 肺 炎 の 診 断 に て 本剤 を使 用 した

と ころ,使 用4日 後 に は平 熱 化 し,咳 徽 も軽 減 して,本

剤 に反 応 した 。8日 後 に は 自他 覚 症 状 は ほ と ん ど消 失

し,胸 部X線 所 見 で も肺 炎 像 はほ とん ど消槌 した。 本 剤

11日 間 の使 用 て 治 癒 に お も む き,有 効 の結 果 が 得 られ

た 。 な お,発 症10日 目 の マ イ コ プ ラズ マCF抗 体 は

64× で あ って,寒 冷凝 集 反 応 は124× て あ っ た。 本 症

例 の臨 床 経 過 をFig1に 示 した。

症 例2S.E.,51歳,男 性,マ イ コ ブ ラス マ肺 炎。

本 症 例 は 初 診1週 前 に 感 冒 様 症 状 あ り,近 医 を受 診

し,治 療 を受 け て い た が,次 第 に咳 噺 は 増強 し,右 胸 痛

を呈 した ため に当 科 を受 診 した 。

初 診 時,体 温38℃,脈 拍 数98/分,血 圧140/80(γ)

mmHgで,右 下 肺 野 に 湿性 ラ音 を聴 取 した。 胸 部X線

所 見 で は右 下 肺 野 に 肺 炎像 を認 め,末 梢 白 血 球 数10,100/

mm3,CRP9+.寒 冷 凝 集 反応128× で あ っ た。 肺 炎

の 診断 に てAmoxycillin(AMPC)1回250mg,1日3

回3日 間 使 用 した が,効 果 な く,本 剤 に 変 更 した。 本 剤
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Fig. 1-A. S., 33 y. o., Mycoplasma pneumonia

Fig. 2 S. E., 51 y. o., Mycoplasma pneumonia

使 用4日 後 に は 平熱 化 し,よ く反 応 した 。 自覚 的 に は胸

痛 は3日 後,咳 蹴 は5日 後 に消 失 し,湿 性 ラ音 は5日 後

に 消 槌 して,本 剤 使 用10日 間 で,治 癒 に お もむ き,有

効 の 結 果 を 得 た。 また,8日 後 の末 梢 白 血 球 数 は8,900/

mm3,CRP4+,寒 冷 凝 集 反応1,024× で あ り,治 療 終

了 日の 白血 球 数 は6,700/mm3,CRPは1+で あ っ て,

胸 部X線 所 見 で も肺 炎 像 は消 失 した(Fig2)。

症 例H.S.,31歳,男 性,細 菌 性 肺 炎 。

本 症 例 は初 診1週 前 に感 冒 に 罹 患,近 医 を受 診 し,治

療 を受 け て い た と こ ろ,一 時 軽 快 した が,4日 後38℃

の 発熱 と と もに咳 嗽 の増 強 を きた した た め に再 受 診 し,

Fig. 3 H. S., 31 y. o., Bacterial pneumonia

抗生剤(Amoxycillin)の 使用を受けた。 しかし軽快し

ないためにAmoxycillin使 用3日 目に当科を受診した。

初診時,体 温38℃,脈 拍数90/分,血 圧130/70(γ)

mmHgで,右 背部下肺に湿性ラ音を聴取し,胸 部X線

所見でも右下肺 野に肺炎像 を認めた。末梢白血球数

9,500/rnm3,CRP3+,寒 冷凝集反応4× ,マ イコプラ

ズマCF抗 体4× であった。細菌性肺炎の診断のもと

に本剤を使用 したところ,3日 後には平熱化し,自 他覚

症状 も軽快 し,咳 嗽は4日 後に消失した。胸部湿性ラ音

は3日 後に消失 して,本 剤使用5日 で,治 癒におもむ

き,有 効の結果が得られた。本症の臨床経過をFlg.3に

示 した。

IIL副 作 用

副作用は本剤使用後における自他覚症状および諸臨床

検査の異常値の出現の有無によって検討した。その結果

はTable1,2の とお りで,自 他覚症状の副作用は認め

られなかったし,検 査値の異常も認められなかった。

IV.考 按

Kitasamycinは グラム陽性球菌 とマイコプラズマに

対する優れた抗菌力と良好な肺内移行によって,呼 吸器

感染症に対する有用性が認められているが,経 口剤であ

ることから軽症ないし中等症に使用される場合が多い。

私達は今回中等症の肺炎を対象疾患として選定して,

Table 1 Clinical reult with INIS-19-Q•EGC tab.

*N. D .: Not detected
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Table 2 Laboratory findings

* B: Before treatment

A: After treatment

Kitasamycinの 一成分,LMA5の 誘導体であるTMS-

19-Q・GC錠 の臨床効果を検討した。その成績はマイコ

プラズマ肺炎2例,細 菌性肺炎1例 で,い ずれも有効の

結果が得られ,有 用性が示唆された。良好な有効性が得

られた原因は全例が中等症であったことと,3例 中2例

がマイコプラズマ肺炎であった ことに起因するものと思

われるが,本 剤の良い吸収性と肺内移行も一因と考えら

れる。またAmoxycillin無 効 の細菌性肺炎例に対して,

本剤が有効であった事実は本剤の有用性を示唆するもの

として注目されるが,1例 であることか ら今後の検討が

必要である。

副作用については使用症例数が少ないために評価はさ

しひかえるが,現 状では重大なものはないものと思われ

る。
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The clinical effects of TMS-19-Q, a newly developed macrolide antibiotic, were examined.

The results obtained were as follows: A dose of 200mg, 3 times a day before every meal were

orally administered to 3 cases of pneumonia, i. e., 2 cases of mycoplasmal pneumonia and 1 case of

bacterial pneumonia and all the cases were found to be effective.

This favorable results were probably due to the facts that all the cases were moderate in severity

of the symptom with no underlying diseases and that absorption and transfer to the lung of this drug

were excellent.


