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呼吸器感染症に対するHBKの 臨床的検討,

何 合 伸 ・吉 田 雅 彦 ・押 谷 浩 ・小 林 宏 行

杏林大学医学部第一内科学教室

呼吸器感染症18例(慢 性気道感染症8例,肺 炎8例,急 性上気道感染症2例)に つ い てHBK

1回50mg,ま たは75mg1日2回 の筋注 および1回100mg1日2回 点滴 静注 による臨床効渠を

検討 した。

その結果,筋 注例 では,慢 性気道感染症8例 中有効5例,無 効3例(有 効率63%),肺 炎例5例

中有効2例 ・無効3例(有 効率40%)1 。急性上 気道感染は1例 のみで有効 であった。

また,点 滴静注例では,肺 炎3例 中有効1例,無 効2例,上 気道感染例1例 は無効であ った。

副作用 と して トランスア ミナーゼ軽度上昇例1例 お よびALPの 上昇例1例 がみ られたほかは,

自覚的 ・他覚的濠症状,所 見はみ られなか ろた。

HBKは 新 しく開発 さ乳た ア ミノ配糖体系抗生物質で

あ り,Fig.1の よ うな化学構造を肴している1)。また,

S.aureusを 始 めとす るグラム陽性菌か ら,P.aerugi-

nosaを 含む グラム陰性菌に至 る広い 抗菌スベ ク トラム

を有 し,さ らに腎,聴 器毒性が比較的少たい ことが特徴

といえよ う2)。

著者 らは呼吸器感染症に対 して本剤を使 用する機会響

得たので,そ の成績を報告す る。

1先 対 象 と 方 法

昭和56年2月 よ り59年6月 の間に当科 に入院中の

成人 の慢性気道感染症再燃例8例,肺 炎8例,急 性気道

感染例2例 を対象 とし,1回50mgな い し75mgを1

日2回,5～12日 間筋注,ま た は1回100mgを1日2

回,5～14日 間点滴静注を行 なった。点滴静注は電解質

液200m1に 本剤100mgを 溶解 し90分 で行なつた。

原則 として,本 剤使用前後 におけ る喀痰 中細菌検査,

胸部 レ線像,末 梢血所見お よび臨床症状を観察 し,成 績

の判定は本剤使用後 にこれを行 なった。

II.成 績

1.症 例の背景分析(Table1)

本剤使用 例の年齢 は44歳 ～92歳 で,18例 中16例

が60歳 以上 の高齢者であ り,ま た,13例 が何 らかゐ基

礎疾患を有 していた。

2.臨 床症状 ・所見の変化 と効果判定事 由

体温,喀 痰量 とその性状,白 血球数,胸 部 レ線所見等

の推移を観察 し,効 果判定の根拠 と した。

A.筋 注例

1)有 効例についての検討

症例1:Acute bronchitisの 症例 であ り,本 剤 使 用

後,発 熱,白 血球,咳 歎,喀 疾 の改善がみ られ,有 効 と

Fig.1 Chemical structure of HBK
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判定 した。

症例4:慢 性腎不全 で入院中の症 例で,慢 性気管支炎

の再燃に対 してCMZ投 与中 であったが,改 善がみ られ

ないため本剤 を併用 した。投与後 検査上 の摩化 礪為 られ

なか ったが,発 熱,喀 痰 の改善が認められた ため有効 と

した。本剤使用 中ALPの 上 昇(144-5614)が み られた

が,投 与終了後正常化 した。

症例5:P.aeruginosaが 検 出ざれ ていたが,投 与後

も変化はみ られなか った。 発熱,喀 疾量の改善が み ら

れ,ま た,CRP(6+→2+)の 改善が認 められ有効 とし

た。

症例6:H.influenzaeeが 検 出され てお り,本 剤 投 与

後,菌 の消失,白 血球,CRP,臨 床所 見の改善 がみ られ

有効 とした。

症例7,8:有 意な菌 は認め られなか った。 本 剤 投 与

後,白 血球正常化,CRP陰 性化,臨 床症状の改善 より有

効 とした。
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症例13,14:気 管支肺炎例。発勲.咳 歎の改善,白 血

球 の改善,胸 部 レ線上肺 炎陰影 の消失が認め られ有効 と

した0

2)無 効例についての検討

症例3:本 例は本剤50mg2回 筋 注を行 なウた。臨床

症状 の改善がみ られずやや有効 とした。

症例9:基 礎疾患 として気管支拡張症 を有 し,再 燃 を

反復 していた症 例。P.aeruginosa.K.pneumoniaeが 検

出された。本剤投与後,K.pneumoniaeは 消失 したが,

P.aeruginosaは 消失せ ず,ま た,検 査所見・臨床所見の

改善がみ られず無効 とした。

症例10:陳 旧性肺結核を基礎 疾 息 とす る 症例。P.

aeruginosaは 消失せ ず,臨 床症状,検 査所見の改善がみ

られず無効 と した。

症例11,12:本 剤50mg1日2回 投 与 した症例。2例

とも臨床症状 の改善がみ られず やや有効 と した。

症例15:長 期入院例。本剤使用 にていったん解熱 した

が,3日 目に再び発熱。そ の後改善がみ られずPIPCを

併用 し解熱 したが,検 査所 見は不変 であった。

B.点 滴静注例

有効例は症例16、 の著効例のみで,レ 線上肺炎錬 の著

明な改善がみ られた。

症例17は やや有効,症 例2,18は 無効 であ ったが,

症例2は 基礎疾患 に脳梗塞を有 し,誤 嚥を くり返 してい

た症例 であ った。

3.総 合臨床効果(Table2)

以上 の各個症例の検討 をまとめ ると,筋 注例 では,慢

性気道感染症の再燃 に対 して8例 中著効0,有 効5.や

や有効1,無 効2で 有効率63%,ま た臆炎例では5例 中

著効0,有 効2,や や有効2,無 効1で 有効率40%で

あ った。 また,急 性上気道感染例は1例 で,有 効 であっ

た。

次に点滴静注例 であ るが,肺 炎3例 中著効1,や や有

効1,無 効1で あ り,急 性上気道炎1例 については無効

であ った。

4.副 作用

本剤使用中,重 篤な副作用はみられ なか ったが,臨 床

検査値 の異常例 どしてGOT上 昇1例(症 例18),ALP

上昇1例(症 例4)が みられた。 しか し,い ずれ も本剤

投与終了後正常値に復 していた。

111.考 案

本剤 はグラム陽性菌か らグラム陰性菌 にお よぶ幅広い

抗菌 スペ ク トラムを有す るとされ,ま た,ア ミノ配糖体

抗生物質が有する重要な副作用であ る腎毒性 お よび聴器

毒性は比較的低 く,安 全性 の高い薬剤 とされている。

本治験 は筋注お よび点滴静注 を用いて行な った。筋注
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Table 2-1 General clinical effects (LM.)

Table 2-2 General clinical effects (DI)

Table 3 Laboratory findinas

* Case No.1, 2, 4,13～18:ALP(IU)
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例 においては,慢 性 気道感染症 に対 しで63%の 有効率

であったが。 肺炎症例では40%の 有効 率に と ど まら

た。

また,点 滴静勘こおいては,肺 炎3例,急 性上気道感

染1例 の4例 中,著 効が1例 のみ で,や や有効1例 。無

効2例 であった。本治験症 例は高齢者が多 く,ま た,脳

梗塞,腎 不全等の比較的重篤な基礎疾息を有するものが

多く,かかる臨床的背景が有効率に影響を与えたものと

考えられた。すなわち,こ れら重篤な基礎疾患を背景と

する症例におけるアミノ配糖体抗生物質単独投与の限界

が考えられた。さらに,筋注例では1回50mg102回

投与例が3例 含まれ,全 例やや有効であったこと,点

滴静注例において有効例が著効の1例 のみであったこと

は対象症例の背景に依存するところが多いと考え 的れ

た。 しか しなが ら;か か る複雑 な背景を有す る症 例を用

いても安全性の点からは特別な副作用はなく,投与時闇

な十分注意して用いることにより本剤投与の安全性はあ

肺 問題がな肺 のといえよケ。点滴静注については,

筋注に比し疹痛がないこと,また,筋 組織へおよぼす変

化が考えられないことより,その有用性も症例によって

は十分期待できるものと考えられる。
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CLINICAL EXPERIENCE WITH HBK IN TREATMENT

OF  RESPIRATORY, TRACT INFECTION

-SHIN KAWAI, MASAHIKO YOSHIDA, HIROSHI OSHITANI and HIROYUKI KOBAVISHI
The First Department of Internal Medicine, Kyorin University, School of Medicine

HBK, a new aminoglycoside antibiotic, was administered to 18 cases of respiratory tract infection

(RTI) at a dose of 50 mg or 75 mg twice a day by intramuscular injection and 100 mg twice a day by
intravenous drip infusion.

The 14 patients treated by intramuscular injection consisted of 8 cases of chronic bronchitis, 5
cases of bronchopneumonia and one case of acute bronchitis.

In the 8 chronic bronchitis cases, HBK proved effective in 5 cases and poor in the other 3 cases.
In the 5 pneumonia cases, 2 cases were effective and the other3 cases were poor. One acute bron-
chitis case was effective.

Four patients were treated by intravenous drip infusion: 3 cases of pneumonia and one case of
acute bronchitis. In the 3 pneumonia cases, one case was effective and the other 2 responded poor.
The treatment of the acute bronchitis case was not effective.

No side effects were observed, but a slight elevation of the serum transaminase and serum allEaline

phosphatase was noticed in one case each.
In this study, the effectiveness of HBK against RTI was not very good, but many of these cases

had severe underlying diseases.
It is suggested that HBK is one of a useful and safe drug for the treatment of RTI cases without

severe underlying diseases.


