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呼吸器感染症におけるT-2588の 使用経験

澤 木 政 好 ・三 笠 桂 一 ・阿 児 博 文 ・春 日宏 友 ・三上理一郎

奈良県立医科大学第二内科

呼吸器感染症8例 にT-2588を 経 口投与し,そ の臨床効果と副作用の検討を行なった。疾患はび

まん性汎細気管支炎3例(延4例)と 気管支肺炎4例 である。TTA検 出菌はH.influenzae3例,

Hinfluenzae+S.pneumoniae 1例,H.influenzae+S.pneumoniae+α-Streptococcus 1例, H.

influenzae+P.aeruginosa 1例, K.pneumoniae+S.pneumoniae 1例 とK.pneumoniae 1例 であ

った。本剤の投与量は1日 量300mgが2例 で,他 の6例 は600mgで,3回 に分割内服させた。

投与期間は12日 から21日 である。

臨床効果は著効2例 と有効6例 で有効率は100%で あ った。 細菌学的効果ではH.influenzae

とS.pneumoniaeの す べてが消失 したが,K.pneumoniaeとP.aeruginosaは 消失しなかった。

副作用は8例 とも認めなかった。

以上の結果より,T-2588は 呼吸器感染症の治療に有用な薬剤になる可能性が示唆された。

わ が 国 の 富 山 化学 工 業(株)で 開 発 さ れ た 内 服 の 新

cephem系 抗 生 物 質 で あ るT-2588は グ ラム陽 徃 菌 お よ

び グ ラ ム陰 性菌 に対 し広 範 囲 な抗 菌 スペ ク トラ ムを有 し,

強 い 抗 菌 力 を示 す とされ て い る塞)。我 々は 本 剤 を呼 吸 器

感 染症 の患 者 に投 与 す る機 会 を得 た の で,そ の結 果 を 報

告 す る。

I.対 象 お よび 方 法

1. 対 象(Table 1)

対 象 は 当科 外 来 通院 中7例(延8例)で そ の うち1

例(No.2)の み 入 院 に よ り治療 した。No.1とNo.3が

同一 症 例 で あ る。 副 鼻腔 気 管 支 症 候 群(Sinobmnchial

syndr0me.以 下SBS)の 中 のび ま ん 性 汎 細 気 管支 炎

(Diffuse paabronchio1itis,以 下DPB)3例(延4例)

と気 管 支 肺 炎4例 であ る。 気 管支 肺 炎 の基 礎 疾 患 は,慢

性 下 気 道 感 染 症3例 と多 発 性 骨 髄腫1例 であ る。 年齢 は

43歳 ～68歳 で,男3例(延4例)と 女4例 で あ る。

2. 起 炎菌 の検 索

起 炎 菌 の 検索 は経 気 管 吸 引 法(Transtracheal aspira-

tion,以 下TTA)で 行 な つた 。TTAか ら単 独菌 が検 出

され た の は4例 で,H.influmzae 3例 とK.pneumo-

niae 1例 で あ っ た。 他 の4例 は 複数 菌 検 出 で, K.pneu-

moniae+S.pneumoniae, H.influenzae+S.pneumoniae ,

H.influenzae+P.aeruginosa, H.influenzae+S.pmu-

moniae+α-Streptococcus,そ れ ぞ れ1例 ず つ で あ っ

た 。

3. T-2588投 与 法

1回100mg(2例),ま た は200mg (6例)を1日3

回,毎 食 後 に経 口投与 した。

投 与 期 間 は12日 か ら21日 であ る。

4. 臨床効果の判定

臨床効果の判定は咳嗽,喀 痰量および性状,発 熱,呼

吸困難などの自覚症状,ESR,CRP,WBC,胸 部X線

像などの諸検査で行ない,重 症度,動 脈血ガス分析など

も参考とし,著 効,有 効,や や有効,無 効の4段 階に区

分 した。また自他覚的所見や臨床検査成績より,副 作用

の有無についても検討を加えた。

II.結 果

1. 臨床効果

症例の一覧をTable 1に 示 した。

臨床効果は著効2例 と有効6例 で,有 効率は100%で

あ った。細菌学的効果ではH.influenzaeは6株 すべて.

S.pneumoniaeは3株 すべて消失した。K.pneumoniae

とP.aeruginosaは 消失しなかった。K.pneummiaeと

P.aeruginosa検 出例は,そ れぞれの症例において,そ

れらの細菌の持続感染例 と推定された。

副作用,臨 床検査値異常は認めなかった(Table2)。

2. 症 例

Case 1 48歳 男 DPB

4年 前 よりK.pneumonia感 染を繰 り返しており,

昭和59年3月5日 より当科入院して加療,症 状改善し,

退院。5月22日 頃から,喀 痰が増加 し,呼 吸困難も強

くなった。CRP 6+,ESR 115mm/hr, WBC5, 300/

mm3, TTA施 行 K.pneumoniaとS.pneumoniaeを

検 出。T-2588(100mg×3/日)を12日 間投与して喀痰

量減少,呼 吸困難 もやや改善し,CRP 2+,ESRも63

mm/hrま で改善 した。喀痰からS.pneumoniaeは 消

失 したが,K.pneumoniaは 持続 した。 本例は有効と

した。
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Case 2 59歳 女 気 管 支肺 炎

SBS(慢 性 気 管 支 炎)で 当 科 外 来 通 院 中。1週 間 前 か

ら微熱 出現,膿 性痰 の増 加 を認 めた 。 胸 部X線 像 に て右

下 葉 の気 管 支 肺炎 と 診 断,昭 和60年6月5日 入 院,

TTAに てH.influenzae検 出, T-2588(100mg×3/

日)12日 間投 与 して胸 部X線 上 の 陰影 は 消失 した 。 し

か し,喀 痰 量著 明 に 減 少 す る も持続 した。 有 効 と した 。

Case 3 48歳 男 DPB

Case1と 同一 症 例 で あ る。6月11日1回 目T-2588

投 与終 了 後,比 較 的 病 態 は 安 定 して い たが,7月 初 旬頃

よ り,再 び 喀 痰 が 増加 し,労 作 時 呼 吸 困 難 も強 くな っ

た。TTAよ りK.pneumoniae単 独検 出, CRP3+,

ESR 49mm/hr。 本 例 はK.pneumoniaの 持 続 感 染 例

と考 え られ,今 回 はT-2588を1回200mg1日3回,

13日 間,投 与 した 。CRPやESRの 改 善 は み られ ず,

喀痰 中のK.pneumoniaeも 消失 しなか った が,喀 痰 量

の減 少,労 作 時 呼 吸 困難 の改 善 が 認 め ら れ,有 効 と し

た。

Case 4 43歳 男 気 管 支 肺 炎

SBS(慢 性 気管 支 炎)に て 外 来 治 療 中,10月9日 よ

り,咳,膿 性 痰 が 増加,10月11日 胸 部X線 に て,右 上

中肺 野 の 気 管 支肺 炎 と診 断,WBC 15,mm/mm3, CRP

5+, ESR 79mm/hr, TTAに てK.pneumoniaとS.

pnmmniae検 出 。T-2588(200mg×3/日)投 与 に て,

自覚症 状, WBC, CRPは 比 較 的 す み や か に改 善 し た

が,胸 部X線 像 は3週 間 後 まで持 続 した 。 有 効 と した。

Case 5 67歳 男 気 管 支肺 炎

多発 性 骨髄 腫 で 当 科 外来 通院 中,昭 和60年1月11日

よ り,咳,喀 痰 出現,14日 は 微 熱 も認 め た。1月16日

受診,胸 部X線 に て 左 下 葉 の気 管 支 肺 炎 と診 断,WBC

2,700/mm3, ESR 155mm/hr, CRP 6+, TTAに て

H.influenzae検 出。T-2588(200mg×3/日)投 与 に て

ほぼ1週 間で 自覚症 状 消失 し,2週 間 目に は胸 部X線 の

陰影 も消 失 した。 本 例 は 著 効 と した。

Case 6 59歳 女 気 管 支 肺 炎

慢性 気 管支 炎 で当 科 外 来 通 院 中,昭 和60年2月5日

か ら咳,喀 痰 増 加 し,微 熱 を 認 め る。 胸 部X線 に て 右 中

下 肺野 の 気管 支 肺 炎 と診 断,WBC 10, 300/mm3, CRP

6+, ESR 50mm/hr, TTAか らH.influenzae検 出。

T-2588(200mg×3/日)投 与 に て 自覚 症 状 と検 査 値は

1週 間 で改 善 す る も,胸 部X線 の 肺 炎 像 は2週 間 以上 持

続 して治 癒,有 効 と した 。

Case 7 68歳 女 DPB

DPBに て 当科 外 来 通 院 中,Paeruginosaの 持 続 的

感 染例。 昭和60年3月10日 頃 よ り鼻汁 出現,咳 増 加,

3月12日 よ り喀 痰 徐 々に 増加 し,労 作 時 呼 吸 困 難 も強

くなり,3月20日 受診。WBC 9,500/mm3, CRP3+,

ESR 73mm/hr, TTAか らRaeruginosaとH.in-

fluenzaeが 検 出, H.influenzaeに よる急性増悪と推定

された。T-2588(200mg×3/日)14日 投与にて喀痰量

は減少し,呼 吸困難は改善 した。喀痰中P.aeruginosa

は持続,有 効とした。 も

Case 8 59歳 女 DPB

DPBに て当科外来通院中,剏 態は安定 しており,咳,

痰はほとんど認めなかった。昭和60年3月1日 より鼻

汁出現,咳,膿 性痰,微 熱出現,労 作時呼吸困難も出現

し,3月13日 受診。WBC 11,000/mm3, CRP6+,

ESR 110mm/hr, TTAに てH.influenzae, S.pneu-

moniae, α-Streptococous検 出。T-2588(200mg×3/

日)投 与し,1週 間後には喀痰減少し,労 作時呼吸困難

は消失,そ の後喀痰も消失 した。本例は著効とした。

III. 考 察

H.influenzaeは 呼吸器感染症において最も重悪な 菌

種のひとつであるが,従 来の経口のcephem系 薬剤は,

ampicillin(ABPC)な どのpenicillinに 比 して,そ の抗

菌力は弱いとされている2)。最近わが 国で 開発され た

cephem系 の経口の新抗生物質であるT-2588は グラム

陽性菌およびグラム陰性菌に広範囲な抗菌スベクトラム

を有 し,強 い抗菌力を 有 し,特 に,H.influenzaeに は

ABPCに 勝 るとも劣らない抗菌力を有するとされてい

る1)。そこで,今 回,我 々はT-2588を 呼吸器感染症に投

与 し,そ の有用性を検討 した。本剤が経口剤である特徴

から,主 に,外 来例を対象 とした。その結果は著効2例

と有効6例 で,有 効率100%と 優秀な成績であった。

TTAか らは4例 では単独菌が,他 の4例 では複数菌

が検出された。H.influenzaeが そのうちの6例(75%)

に関与 していた。本剤投与にてH.influenzaeは すべて

消失 し,報 告されている抗菌力の通 りの成績であった。

他にS.pneumoniae 3株 もすべて消失 した。しか しK

pmumoniaeとS.pneumoniaeは 消失 しなか った。君

aeruginosaに は本剤が抗菌力を,ほ とんど有 していな

いので当然ではあるが,K.pneumoniaに は強い抗菌力

を有するとされているのにもかかわらず,消 失 しなかっ

た。K.pneumoniaとP.aeruginosaの 感染を有 した2

例は,そ れぞれ,そ れらの細菌が下気道に持続的に感染

していると推定される症例であ り,K.pneumoniaが 除

菌されなかったことは持続的感染の頑固さを示唆してい

るのかもしれない3)。いずれにしても,こ れらの症例を

含めて,本 剤の有効率が100%で あ り,副 作用を認めな

かったことは,外 来での呼吸器感染症の治療において,

本剤の有用性を示唆するものと考える。
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CLINICAL EVALUATIONS OF T-250: IN RESPIRATORY 

TRACT INFECTIONS 

MASAYOSHI SAWAKI, KEIICHI MIKASA, HIROFUMI AKO, 

HIROTOMO KASUGA and RIICHIRO MIKAMI 

The Second Department of Internal Medicine, Nara Medical University

T-2588, a new antibacterial drug, was administered to 8 cases with respiratory tract infections 
for a duration of 12 days-21 days at daily dose of 300 mg (2 cases) and 600 mg (6 cases). Diagnosis 
of these patients were diffuse panbronchiolitis (4 cases) and bronchopneumonia (4 cases), and 
organisms from TTA were H.influenzaee in 3 cases, H.influenzae+ S.pneumoniae in 1 case, H. influ-
enzae + S.pneumoniae+ a-Streptococcus in 1 case, H. influenzae + P. aeruginosa in 1 case, K. pneu-
moniae + S.pneumoniae in 1 case and K.pneumonia in 1 case. 

The clinical efficacy was excellent in 2 cases and good in 6 cases, the efficacy rate was 100%. 
Side effects were not observed. 

From these results, it appears that T-2588 is a valuable drug in the treatment of respiratory 
tract infection.


