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呼吸器感染症40例,尿 路感染症3例,計43例 の感 染症例 にBAY o 9867(Ciprofloxacin)を 使用

した。対象 は22才 か ら83才 までの男性23例,女 性20例 で,呼 吸器感染症 は全例200 mg 1日3回,尿

路感染症 はいずれ も100 mg 1日3回 の内服 とし,期 間 は3～23日,総 使用量 は1.5～13.8 gで あっ

た。臨床効果 は著効4,有 効35,や や有効2,無 効1,判 定 除外1で あ った。臨床的 な副作用 と し

て下痢が1例 にみ られ,検 査成績上 は好酸球増多 を2例,ト ランスア ミナーゼの上昇 を3例 に認め

たが,い ずれ も軽度で治療終了後 まもな く改善 した。

BAY o 9867(Ciprofloxacin)は 西 ドイツ ・バ イエル

社で開発 されたキ ノリンカルボ ン酸系の新合成経口剤で,

Gram陽 性 菌,陰 性 菌 に対 し,好 気性,嫌 気性 を問 わず

広範囲な抗菌 スペ ク トル を有 し,特 にGram陽 性 菌に対

しては従来の同系 薬剤 に比 し極 めて優 れてお り,最 近相

前後 して開発 された同系薬剤 に比較 して も,ほ とん どの

菌種で優 ってい る1～4)。内服 した際 の腸管 か らの吸収 は

良好で,血 中半減期 が3～5時 間 と比較的長時 間有効血

中濃度の維持 が可能 であ り,各 組織へ の移行 も良好 であ

ることか ら5,6),各科領域 の感染症 に対す る有用性が期待

される。

われわれは43例 の感染症例 に本剤 を使用す る機会を 得

たので,そ の成績 を報告す る。

I. 対 象 と 方 法

1.対 象

対象患者 は昭和58年12月 か ら昭和59年5月 までの間に

信楽園病院 において外 来あるいは入院治療 を行 った43例

で,男 性23例,女 性20例 ,年 令 は22才 か ら83才 までであ

る。

呼吸器疾患 の内訳 は,急 性扁桃炎1例,急 性気管支炎

4例,肺 炎13例 ,肺 化膿症1例,慢 性気管支炎の急性増

悪,気 管支喘息混合感染各3例,肺 気腫二次感染1例 ,

気管支拡張症 に感染 をきた したもの11例,陳 旧性肺結核

二次感染3例 であ る。尿路感染症の3例 はいずれ も脳血

管障害あ るいは頭部外傷 によ り長期臥床 を余儀 な くされ

ている患者であ り,2例 は尿管結 石の既 往 を有 し,1例

は カ テ ー テ ル留 置例 で あ る。

起 因菌 は呼 吸 器 感 染症 で は40例 中17例 で 判 明 した 。 急

性 気 管 支 炎 例2例 か ら はH.influenzaeが,肺 炎 例 で は13

例 中2例 よ りそ れ ぞ れS.pneumoniae,S.pneumoniae+

E.coliが 検 出 さ れ た もの の,他 は不 明 で あ っ た。 肺 化 膿

症 例 か ら はP.aeruginosaが 分 離 さ れ た 。 慢 性 気 道 感 染

症 に お い て は,S.pneumoniae,S.aureus,H.influenzae,

X.maltophilia,E.coli,S.pneumoniae+H .influenzae,

E.coli+M.morganiiが そ れ ぞ れ1例 よ り,P.aeruginosa

が5例 か ら検 出 さ れ た 。 尿 路 感 染 症3例 か らは ,各 々

E.coli,E.coli+E.cloacae,K.pneumoniae+M .morga-

nii+P.stuartiiが 分 離 さ れ た。

2.使 用 法,使 用 量

呼 吸 器 感 染 症 に対 して は200 mg,尿 路 感 染 症 に 対 して

は100 mg 1日3回,原 則 と して 食 後 内 服 を行 っ た。 食

前 内服 例 は3例 の み で あ っ た。 期 間 は症 例12の23日 が 最

長 で,総 使 用 量 は 同症 例 の13.8 gが 最 多 で あ っ た。

3.効 果 判 定 基 準

下 記 の判 定 基 準 に従 っ た。

著 効(excellent):1)原 因菌 が判 明 して い る場 合 は 菌

の 消 失 と臨 床 症 状 の 急 速 な改 善 を得 た もの。2)原 因菌 が

不 明 で も臨 床 症 状 の 急 速 な改 善 が 得 られ た もの 。3)他 の

抗 菌 剤 が 無 効 でBAY o 9867に 変 更 後 著 明 な 改 善 を得

た もの 。

有 効(good):1)原 因 菌 の 消 失 と臨 床 症 状 の 改 善 が 得

られ た もの。2)原 因 菌 が 存続 あ る い は 不 明 で も,明 ら か
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な 臨床 症状 の改 善 が得 られ た もの 。

や や 有 効(fair):1)原 因菌 が減 少 した もの 。2)臨 床

症 状 の 一 部 あ る い は軽 度 改 善 が 得 られ た もの。

無 効(poor):原 因菌 の消 失 をみ ず,臨 床 症 状 が 不 変

あ るい は増 悪 した もの。

判 定 不 能(undetermined):1)治 療 の対 象 で なか った

もの。2)効 果 判 明 以 前 にBAY o 9867の 使 用 が 中 止 さ

れ た もの 。3)他 の 抗 生 剤,消 炎 剤(Steroidな ど)が は

じめか ら併 用 され た もの。

4.副 作 用 の検 討

使 用 期 間 中 の 発熱,発 疹,悪 心 ・嘔 吐 ・下痢 ・血 便 な

ど の消 化 管 障 害,あ る い は め まい,意 識 障害 な どに留 意

した。 ま た治 療 前後 の検 査 成 績 か ら,腎,肝,骨 髄 へ の

影 響 をみ た 。 腎 機 能 に つ い て は 血 清 尿 素 窒 素(BUN),

ク レ ア チ ニ ン(Cr.),肝 機 能 に関 して は血 清 ア ル カ リ

フ オス フ ァター ゼ(Al-P),ト ラ ンス ア ミナー ゼ(GOT,

GTP),お よ び総 ビ リル ビ ン(T.Bil.),骨 髄 機 能 につ い

て は 末 梢 血 の ヘ マ ト ク リ ッ ト(Ht),血 小 板 数

(Platelet),白 血 球 数(WBC),末 梢 血 好 中 球 百 分 比

(Neutro.),全 身 の 過 敏 症 状 に 関 して は 末 梢 血 好 酸 球 百

分 比(Eosin.)を 指 標 と し,直 接 クー ム ス試 験(Coombs)も

可 能 な限 り行 っ た。

II. 成 績

1.臨 床効果(Table 1,3)

著効4例,有 効35例,や や有効2例,無 効1例,判 定

不能1例 の結果で,有 効率は92.9%で あった。

呼吸器感染症で は著効4,有 効32,や や有効2,無 効

1,判 定不能1例 であ った。

著効 の症例7は 右下葉の肺炎で39℃ 以上の発熱が本剤

開始 後全 く消失 し,急 速 な臨床症状,胸 部X線 所 見,臨

床検査成績 の改善 をみ た。症例18は 長期 にわた り咳嗽,

喀痰が持続 し,MINO,AMPC投 与後発熱の 出現 をみた

肺 炎例 で,本 剤 によ り速やかな解熱 と咳嗽,喀 痰 の消失

をみた。症例30は 気管支拡張症の患者が小脳出血後,二

次 感染症 をきた した ものでCMXが 全 く無効で,本 剤 に

変更 した ところ著明 な病 状 の改 善 を得 た。症例37はP.

aeruginosaに よる気道感染症 を頻 回に反復す る気管 支拡

張症例 で,本 剤 によ り急速に菌は消失 し,臨 床症状,胸

部X線 所見 も改善 した。

症例3,4は いずれ もH.influenzaeに よる急性気管支

炎例 で,本 剤 によ り菌消失 と臨床症状 の改善 を得,有 効

と し た。 症 例13,15は 肺 炎 例 で 前 者 よ り はS.

pneumoniae,後 者 よ りはS.pneumoniae+E.coliが 喀痰

か ら検 出 され本剤 を使用 した もので,い ず れ も菌の消失

をみた。症例19は 肺結核 に罹患後,P.aeruginosaに よる

難 治の気道感染症 を反復 してい る患者 で,胸 部X線 上右

上 葉 の 遺 残 空 洞 の壁 の 肥 厚 と浸 潤 影 を認 め た もの で,

CFS,CBPCを 使 用 して み た が 無 効 で,本 剤 に変 更 した

と こ ろ,3日 目 に はP.aeruginosaは 消 失 し,臨 床 症 状

も漸 次 改 善 した。 症 例20は 常 時 喀 痰 よ りP.aeruginosa

が分 離 さ れ る慢 性 気 管 支 炎例 で,本 剤 に よ り病 状 の 好転

は 得 た も の の 菌 は不 変 で あ っ た。 症 例26はS.pneumo-

niaeに よ り増 悪 した 肺 気腫 二次 感 染 例 で,本 剤 に よ り解

熱 し呼 吸 困 難,咳 嗽,喀 痰 の改 善 は 得 た が,S.pneumo-

niaeは 減 少 した に と ど ま っ た。 症 例32はS.pneumoniae

とH.influenzaeに よる 混合 感 染 を きた した気 管支 拡 張症

例 で,臨 床 症 状,胸 部X線 所 見 とH.influenzaeの 消 失 は

み た が,S.pneumoniaeは 残 存 した。 症 例35,36は 気 管

支拡 張症 二 次感 染例 で,そ れ ぞ れE.coli+M.morganii,

E.coliが 喀 痰 よ り検 出 され 本 剤 を使 用 した と ころ,い ず

れ も菌消 失 と病 状 の 改 善 をみ 有効 で あ っ た。 症例40は 陳

旧 性 肺 結 核 二 次 感 染 例 で,本 剤 に よ りS.aureusの 消 失

は7日 後 と若 干 遅 れた もの の病 状 の改 善 は著 明 で あ り,

著 効 と も言 い得 る症 例 で あ った。

無 効 の 症例21はH.influenzaeに よる慢 性 気 管支 炎 の急

性 増 悪 例 で,本 剤 に よ りH.influenzaeは 消 失 した が,S.

pneumoniaeに 菌 交 代 をみ,呼 吸 困 難 の増 悪,発 熱 を きた

した もの で,CTXに 変 更 後 改 善 した。

判 定不 能 の症 例27は 気 管 支 拡 張症 二次 感 染 例 で外 来治

療 を開 始 した が,そ の後 受 診 せ ず 判定 を 除外 した。

症 例10と17の 肺 炎 例 はマ イ コ プ ラ スマCF抗 体 価 の上

昇 が あ って マ イ コ プ ラ スマ 感 染 症 と考 え られ るが,本 剤

に よ り順 調 な 経 過 を と っ た た め,MICは 若 干 高 い と さ

れ て い るが 有効 と した。

尿 路 感 染 症 の3例 は いず れ も脳 血 管 障 害 あ るい は頭部

外 傷 に よ り体 動 不 能 と な っ た症 例 で,そ れ ぞ れE.coli,

K.pneumoniae+M.morganii+P.stuartii,E.coli+E.

cloacaeが 検 出 さ れ,本 剤 の 使 用 で す べ て 菌 は消 失 し有

効 で あ っ た。

疾 患 別 の 効 果 をみ る とTable 3の ご と く,有 効 以 上

の有 効 率 は呼 吸 器 感 染 症92.3%,尿 路 感 染 症100%,全

体 で92.9%と 極 め て高 い もの で,慢 性 気 道感 染 症 に おい

て も21例 中18例(判 定 不 能1例)90.0%の 有 効 率 で あ っ

た。

起 因菌 判 明20例 の細 菌学 的 効 果 は消 失14(交 代2を 含

む),減 少2,存 続4で 除 菌 率 は70.0%で あ った。S.au-

reus 1株E.coli 5株,H.influenzae 4株,M.morganii

2株,K.pneumoniae 1株,E.cloacae 1株,P.stuartii 1

株 は いず れ も消 失 したが,X.mltophilia 1株 は存 続S.

pneumoniae 4株 は消 失2,減 少1,存 続1で,交 代 菌 と

して1株 出現,P.aeruginosa 5株 で は消 失3,存 続2で,

や は り交代 菌 と して1株 出 現 をみ た 。
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Table 3  Overall clinical efficacy of BAY o 9867

2.副 作用

臨床的には1例(症 例16)で 本剤使用3日 目より下痢

の出現 をみ,使 用 を中止す るとともに止痢剤,整 腸剤 を

投与 し,お よそ1週 間で改善 した。検査成績 上は好酸球

増多 が2例(症 例5,6),GOTの 上昇 が1例(症 例

40),GOT・GPTの 上昇が2例(症 例11,20)に み られ

たがいずれ も軽度 の ものであ った。

III.考 按

呼吸器感染症40例,尿 路感染症3例 に使用 した結 果は

著効4,有 効35,や や有効2,無 効1,判 定除外1で,

判定除外例 を除 くと有効率 は92.3%で あ り,呼 吸器感染

症では92.3%,尿 路 感染症100%と 高 い もので,慢 性 気

道感染症において も90.0%で あった。

本剤は食事 の影響 をさほど受 けず,比 較的良好な血中

濃度の維持 が可能 で,喀 痰 中移行が優れてい ること,好

気性,嫌 気性 を問わず,Gram陽 性菌,陰 性菌 に広 範な

抗菌活性 を示 す こ とか ら,中 等 度 の感染症 が比較 的多

かったに もかかわ らず,経 口剤 と しては極めて高い有効

率が得 られた もの と考 え られる。

その優 れた特性 か ら,単 純 な急性肺炎 はもとよ り,長

期臥床者,経 管栄養者 の誤嚥 による肺炎,慢 性気道感染

症の急性増悪 など,呼 吸器感染症 に対 して幅広い有用性

が期待 されるが,S.pneumoniaeに 対 して は同系他剤 よ

り優れている とはいえ,ピ リ ドンカルボ ン酸系薬剤共通

の弱点が克服 されて いるとは言い きれ ない。われわれの

症例において も4株 中消失 は2株 のみであ り,ま た,1

株交代菌 として出現 をみた。呼吸器感染症の起因菌 と し

てS.pneumoniaeは 急性例,慢 性 の急性増 悪例 を問わず,

依然 として重要 であ り,留 意 を要す る もの と思 われ る。

P.aeruginosaの 場合 も,5株 中消 失 は3株 で,や は り1

株交代菌 と して出現 してお り,慢 性気道疾患 の終末感染

など,緑 膿菌の関与す る疾患 に対 して過度 の期待 はすべ

きで はない と考 えられ る。

副作用 と しては下痢が1例 に,検 査成績上好酸球増多

が2例,ト ランスア ミナーゼの上昇が3例 にみ られたが,

いずれ も軽 度な もので本剤中止後 まもな く改善 をみ た。

内服剤 としては副作用が少 な く,臨 床検査値の異常 も重

大 な ものはみ られない ところか ら,比 較的安全 な使用が

可能 な薬剤 と言 えるであろ う。
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CLINICAL STUDY OF BAY o 9867(Ciprofloxacin)
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BAY o 9867 was administered to 43 patients:40 respiratory tract infection,3 urinary tract infection.It was given

orally at a dose of 600 mg/day to the patients with respiratory tract infection and was given 300 mg/day to the pa-

tients with urinary tract infection.

Clinical response was excellent in 4 cases,good in 35,fair in 2,poor in 1,undetermined in 1.

As an adverse reaction,a diarrhea occurred in one patient.However,this symptom disappeared soon after discon-

tinuation of the administration.Laboratory tests revealed eosinophilia in two cases and elevation of transaminase in 3,

although this findings was alleviated rapidly following cessation of the therapy.No severe side effects caused by the

drug were observed.


