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呼吸器感染症 におけ るSultamicillinの 臨床的検討

伊藤 亜司

竹田綜合病院 呼吸器科

β-actamase阻 害剤であるsulbactamとampicillinを エ ステル結合したsultamicillinを 呼吸

器感染症に使用し,そ の右効 性を検討した。

対象は,肺 炎3例,肺 化膿症.1例,び まん性汎細気管支炎2例,慢 性気管支炎の急1性増悪1例,気

管支拡張症及び肺気腫の混合感染がそれぞれ1例 ずつの計9例 であった。

臨床効果は,有 効8例,無 効1例 で、有効率は88.9%で あ った。Sultamicillin投 与による副作用及

び臨床検査値異常は認められなかった。

Sultamicillin tosilate(SBTPC)は,1979年 米 国Pfizer

社 で 新 し く開 発 さ れ た経 口 半 合 成 β-lactam剤 でFig.

1の 構 造 を 有す る。

本剤 の特 徴 は,ampicillin(ABPC)と β-lactamase阻

害剤 のsulbactam(SBT)を エ ステ ル結 合 し単 一 分 子 の

pro-drugと してい る こ とであ る、

pro-drugに す る こ とに よ り,ABPC及 びSBTの 血 中

濃 度 は,そ れ ぞれ単 独 で経 口投 与 す る とき よ り も高 い 値

が得 られ,ま たABPCとSBTと い う組 み 合 わせ か ら両

剤 の相 乗効 果が 期待 され,各 種 細菌 の 耐性 株 に もABPC

の抗 菌 力 が 及ぷ よ うに な る と言わ れ る1,2,3)。

今回われわれは本剤を呼吸器感染症9例 に投与し,そ

の臨床効果および副作用について検討したので報告す

る.

Fig. 1 Chemical structure of sultamicillin tosilate

I.対象および方法

昭和58年5月 から10月 までの間に竹田綜合病院呼吸

器科に入院ないし外来通院 した9例 を対象に本剤を投与

した。

年齢は,29歳 か ら79歳 で 男性5例,女 性4例 であっ

た.疾 患の内訳は肺炎3例,肺 化膿症1例,び まん性汎

細気管支炎2例,慢 性気管支炎の急性増悪1例,気 管支

拡張症及び肺気腫の混合感染がそれぞれ1例 ずつであっ

た。

投与方法は,1回375mgを1日3～4回,食 後30分に

服用させた。投与日数は7日 ～14日 間である。

臨床効果は,発 熱 咳嗽,喀 痰などの自他覚的症状の

他,白 血球数,CRP値 の変動などの検査所見及び胸部X

線像の改善,起 因菌の消長及び胸部理学的所見を参考と

して著効,有 効,や や有効,無 効の4段 階で判定した。

1工 成 績

呼吸器感染症9例 に対する本剤の治療成績をTable1

に示す。

全体では,有 効8例,無 効1例 で有効率は88.9%で あ

った。疾患別では,肺 炎の3例,び まん性汎細気管支炎

の2例,慢 性気管支炎急性増悪の1例,感 染を伴う気管

支拡張症の1例 及び感染を伴う肺気腫の1例 にはすべて

有効であり,肺 化膿症の1例 には無効であった。また,

本剤治療前にbacampicillin(BAPC)750mg/day,7

日間投与で再発したびまん性汎細気管支炎の1例(症 例

No.5),同 様 にBAPC750mg/day,14日 投 与 で再発 した

感 染 を伴 う気 管 支拡 張症 の1例(症 例No.8)及 び,cefa-

clor(CCL)750mg/day,7日 間投 与 で無 効 であ った感

染 を伴 う肺気 腫 の1例(症 例No.9)に はす べ て有効 であ

った。

臨床分離菌のうち起炎菌と思われるものは6株 あり,

H.influenzaesMit,K.pneumontae1株 であった。H.

inflecenzaeの1株 は消失 し4株 は減少した。K.pneu-

montae1株 は不変であった。

本剤投与によると思われる自覚的,他 覚的な副作用は

全く認められなかった。

また本剤投与前後の臨床検査所見をTable2に 示す

が 本剤によると思われる検査値の異常は認められなか

った。
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Table 1 Clinical summary of cases treated with sultamicillin

D. P. B.: Diffuse panbronchioritis

N. D.: Not detectable

Table 2 Clinical laboratory findings
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IIL考 察

SBTPCはABPCとSBTを エ ステル結合 したいわ

ゆるmutualprodrugで ある。この場合parent drug

であ るABPCとSBTの 吸収性が著しく改善されると

ともに,い ずれも有用な成分として生体内で相互の協力

作用か期待される1鋼。

SBTPCは 酸 性条件下では安定であ り,経 口投与時に

腸管から吸収される際,非 特異的なエステラーゼにより

すみやかに加水分解され,当 量のSBTとABPCに 解

離する。SBTPC375mg(力 価)は,ABPCで220.5mg

(力価),SBTで146.5mg(力 価)に 相当する3)。このよ

うな化学構造,ま た薬動力学的な特徴はもとより,本 剤

の最大の特徴は,ABPCの 相手としてSBTが 結合して

いることにある。SBTは,Acinetobacter calcoaceticus

とNeisseria gonorrhoneに 抗菌力を示す4,5,6)以外 には

それ自体の抗菌活性は弱いが 各種細菌の産生するβ-

lactamaseのpenicillinase型 を強 く,cephalospori-

nase型 を中等度に不活化する凋作用をもつ β-lacta-

mase阻 害剤である。周知の通りABPCは 現在まで広 く

使用されており臨床的に有用な薬剤である。また,最 近

cephem系 薬剤の進歩とともに,その使用頻度か高まり,

逆にグラム陽性菌の感染症 も増加傾向であることか ら

ABPCが 見なおされつつある。しかしながらABPC耐

性株の出現頻度は決して少ないとは言えない。その耐1生

の機序は,菌 側が産性するβ-1actamaseに よるもので

あることから,SBTと 組み合わせることによりABPC

の弱点を補い,さらに広いスペクトラムを得ることができる。

今回,わ れわれは呼吸器感染症9例 に対し本剤を使用

し,有 効8例,無 効1例 で有効率は88.9%で 良好な成績

であった。無効の1例 は41歳 の男性で肺化膿症の患者で

あり1回375mgs1日3回,8日 間の治療で自他覚所見,

胸部X線 像CRPな どの改善が見られず無効と判定 し

た。起因菌は検出することができなかった。 細菌学的

効果は,5例 の患者より分離されたH.influenzae5株,

1(pneumoniae1株 の6株 について検討 した。H.in.

fluenzaeで 除菌されたのは1株 のみで 他の4株 につい

ては除菌 し得なかったが菌量の著しい減少を認めた。混

合感染していたK.pneumoniaeの1株 は逆に菌量が増

加していた。分離された5例 についての臨床効果はすべ

て有効であった。

今回のわれわれの成績は,症 例数も9例 と少ないこと

や,ま た分離菌の β-lactamase産 生能の測定ができな

かったこともあり,本 剤のABPCとSBTを エ ステル

結合させた理論的な意義を臨床面から論ずることはでき

ないが 耐性菌の多い疾患を選択し,起 炎菌の検出頻度

を高めることができれば,臨 床的にその意義を証明する

ことは可能であろう。

今回の9例 の成績からは,呼 吸器感染症に対し良好な

成績が得ら礼 また副作用,臨 床検査値異常も全く見ら

れなかったことから,本 剤は有用な薬剤 と考える。
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CLINICAL EVALUATIONS OF SULTAMICILLIN

IN RESPIRATORY TRACT INFECTION

TSUGUJI ITO

Department of Respiratory disease, Takeda General Hospital

Sultamicillin is a novel antibiotic in which the a-lactamase inhibitor, sulbactam, is chemically linked to ampicil-

lin. It was administered to patients with respiratory tract infections to evaluate its therapeutic efficacy.

Total of 9 patients were consisted of 3 cases with pneumonia, one case with pulmonary abscess, 2 cases with,

diffuse panbronchioritis, one case with exacerbation of chronic bronchitis, one case with bronchiectasis and one

case with pulmonary emphysema.

Therapeutic response was good in 8, poor in one and efficacy rate was 88.9%.

Neither side effect nor abnormal finding in laboratory test was observed.


