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新抗生物質6315-S (Flomoxef)の 産婦 人科領域への応 用

舘野政也 ・佐伯吉則

富山県立中央病院産婦人科

1) 15例 の産婦人科感染症に6315-S(Flomoxef)を 使 用した成績は著効2例,有 効12例,

無効1例 で有効率は15例 中14例 で93,3%で あ った。

2) 子宮内感染,子 宮付属器炎,子 宮労結合織炎に対しては11例 中全例に有効以上の成績で

有効率は100%で あった。

3) S.aureusが 起炎菌と思われる症例に対する細菌学的有効性が示された。

4) 副作用は1例 にも認められなかった。

産婦人科領域における感染症のなかで外性器や,

膣,子 宮内感染の場合は起炎菌の証明は簡単である

が,卵 管炎や骨盤内感染症の さいには起炎菌の証明

は困難な場合が多い。 したがって産婦人科感染症では

広範囲抗菌スペク トラムを有する抗生物質が第一に選択

されることが多い。今回,我 々は新抗生物質でオキサセ

フェム系の6315-S (Flomoxef:FMOX)を シオノギ

製薬より提供を受け,産 婦人科領域の感染症に対して臨

床応用する機会を得たので,少 数例ではあるが,そ の臨

床成績について報告したいと思う。

I. 対象 および方法

1. 使用 した薬剤6315-Sに ついて1)

本剤 はLatamoxef (LMOX)と 同一のオキサセフェ

ム骨格を有する抗生物質であるが,LMOXは グラム陰

性菌と嫌気性菌に対 しては強い抗菌力を有 しながらグラ

ム陽性菌に対する抗菌力は弱く,他 の第三世代の抗生物

質とほぼ共通の性質を有するが6315-Sは グラム陽性

菌に対しても強い抗菌力を有するという。

すなわち抗菌力の特徴をまとめると抗菌スペク トル

は,好 気性菌では,グ ラム陽性菌にCefazolin (CEZ)

と同等,グ ラム陰性菌には,緑 膿菌を除き,LMOXと

同等の強い抗菌力を示す。また,CEZ耐 性の黄色ブ ド

ウ球菌にも,セ フェム系他剤より強い抗菌力を示す。

嫌気性菌では,グ ラム陽性菌および陰性菌 ともに

強い抗菌力を示 し,特 にBacteroides fragilisに 強 く,

Clostridium difficileに も抗菌力を示す。殺菌力は,

最小発育阻止濃度(MIC)で 強 い殺菌力を示 し,血 清

によって活性は減弱されにくい。 β-lactamase安 定

性は,Cephalosporinase型 の一部を除き,ほ とんどの

型のβ-lactamaseに 極めて安定である。抗感染力は,

マ ウス実験的感染でin vitro抗 菌力に対応した抗感染

力を示す。

また,本 剤の化学構造式はFig.1の 如 くであり,安

定性は他の合成ペニシリン系,セ ファロスポリン系に比

しほぼ同程度である。特に本剤の特徴はグラム陽性菌の

中でStaphylococcus aureusに 対 して強い抗菌力を示

すこと,グ ラム陰性 菌の中では,Eschericha coli,

Klebsiella, Proteusに 対 して強 い抗菌力を有するこ

と,β-ラ クタマーゼに対 しても安定性が高 く,産 婦人

科感染症も上述した起炎菌による感染が多いことから産

婦人科領域の感染症に対する応用が期待できる。

またS.aureus, Streptococcus pyogenesお よびE.

coliな どに対 してはMIC濃 度 で殺菌力を示すという。

Fig.1 Chemical structure of 6315-S

2. 治療 対象および方法

今回,本 剤による治療の対象とした患者は15例 で,

その内訳は分娩後などに生 じた子宮内感染例4例,子 宮

筋腫で子宮全摘術後に生 じた子宮勇結合織炎5例,子 宮

付属器炎(卵 管瘤膿腫)2例,骨 盤死腔炎を含む骨盤内

感染(骨 盤腹膜炎)2例,乳 腺炎1例,不 明熱1例 であ

る。本剤の投与方法は全例に5% Glucose250ml+

6315-S1gを1日2回 点滴静注し,5日 間から9日 間

連続 して投与 した。主として投与前後の自他覚的症状,

臨床検査成績および細菌学的検査を比較検討 した。なお,

菌の検出に当たってはなるべく疾患を反映するように例
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Table 1 Clinical effects of 6315-S treatment

えば子宮内感染の場合は子宮内から,骨 盤内感染の場合

には培養する材料は骨盤内から採取するようにつとめ

た。

II. 治 療 成 績

今回6315-Sを 用 いて治療 した産婦人科感染症15例

の治療成績の概要はTable1の 如 くである。すなわち,
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Table 2 Clinical results of 6315-S classified by disease

臨床的な自他覚症状,発 熱,下 腹痛,臨 床検査値,白 血

球数,赤 沈,CRPな どが改善された例,あ るいは細菌

学的に菌の消失 した例,い ずれか一方に有効であつた症

例を有効例,両 者が改善された例を著効例とす ると,

Table2の 如 くで15例 中著効例は2例,有 効例は12

例,無 効例1例 で有効率は93.3%で あ った。これ らの

内訳についてみると,分 娩後などの子宮内感染例4例 中

有効は4例,子 宮労結合織炎5例 中著効2例,有 効3例,

卵 管瘤膿腫を主体とする子宮付属器炎2例 中有効2

例,骨 盤死腔炎を含む骨盤腹膜炎2例 中有効は2例,

乳 腺炎1例 中有効は1例,癌 性腹膜炎で不明熱1例 中

有効以上は0で あつた。すなわち産婦人科感染症に対 し

て6315-Sは 極めて高い有効率を示したことになる。

また細菌学的にはcaseNo.1の 症例の如 く投与前にも

菌は証明されなかったが臨床症状が著明に改善された例

もあるが,case No.9の 如 くS.aureusの 消失 した例,

case No.12の 如 くstaphylococcus sp.の 消失 した例

があり,グ ラム陽性菌である黄色ブ ドウ球菌に有効で

あ ったことは特筆に値するものと云える。またcase

No.7の 乳腺炎症例から分離されたS. aureusはCEZ

に耐性(MIC>100)で あ つたが6315-Sに はMIC 1.56

μg/mlと 感受性を示し,臨 床的にも有効であった。

次に2,3の 症 例について実際に解説を試みることに

する。caseNo.1はFig.2の 如 くで帝王切開術後の子

宮内感染と思われる例であり,手 術当日より感染予防の

目的でCPZ1日2回,1回1gの 点滴静注を行なって

いたが,術 後5日 目より発熱が認められ,術 後6日 目よ

り6315-Sの 投与を行なった。すなわち1日2回,1

回19の 点滴静注を5日 間行なったところ,投 与後3日

目より解熱 し,赤 沈は1時 間値60→42mm,白 血球数

9600→6800,CRPは7.7(4+)→1.6(+)と 著明な改善

が認められた。また細菌学的には子宮内容物からは好気

性菌,嫌 気性菌共に検出されず,投与後も証明されなかっ

たが,下 腹痛などの自覚症状 も著明に改善されたことよ

り一応有効とした。(Fig.2)

次にcaseNo.5はFig.3の 如 く,子 宮筋腫のため,

単純子宮全摘後の子宮労結合織炎と思われる症例である

が,術 直後より感染予防の目的でCefmetazole (CMZ)

4g/day,Ampiclox1500mg/dayの 投与を行なって

いたが,39℃ の発熱,帯 下の増量を認め,LMOX 2g/

dayの 投与に切りかえたが全 く無効で術後8日 目より

6315―Sの 投与に切 りかえたところ投与翌日より解熱し

た。また帯下も減少 し,白 血球数は13000→6900 ,CRP

は14.8(6+)→2.8(+),赤 沈 は1時 間値80→68mm と

著明に改善 し,腔 断端分泌物の培養では投与前Entero-

coccus foecalisが 認 められたが投与後 はCandiala

albicansが 認 められたもののE . faecatisは 消 失し,

細菌学的効果も認められたと判断 し,一 応著効と判定し

た。(Fig.3)

case No.11はFig.4の 如 く子宮付属器炎の症例で高

熱と激烈な下腹痛,圧 痛を訴えて来院 しCefeperazone

(CPZ)で 治療を開始 したが改善の傾向はなく症状が増

悪したので6315-Sを 使用した。

なお,本 剤投与と同時に開腹し,両 側卵管瘤膿腫を認め

たので単純子宮全摘術+両 側付属器摘除術を施行 した。

術後も6315-Sの 投与を継続 したところ下腹痛,圧 痛,
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Fig. 2 Case No. 1 K. M. 25y Intrauterine infection (Casarean Section)

Fig. 3 Case No. 5 Y. M. 43y Parametritis (Myoma uteri post ope)

発熱の著明な改善を認めた。本症例に対 しては9日 間の

投与を行なった。 白血球数は16200→4700,CRPは

20,0(6+)→5.0(3+),赤 沈 は1時 間値110→96mmと

著明に改善 した。なお,術 中の膿汁の培養ではE.coli

が証明され,投 与終了後の腔断端分泌物か らもE.coli

が証明されたがE.eoliの 減少を認めた。本剤は手術を

行なっているので一応有効と判定 した。

副作用は1例 にも認め られなか ったが,case No.6

の症例にAl-p, γ-GTPの 軽度の上昇をみたが,本 症

例は甲状腺機能充進症でMercazolを 服用 しており,本
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Fig. 4 Case No, 11 K. F, 45y Adnexitis (Pyosalpinx)

剤との因果関係は判然としないが本剤投与終了後は速や

かに正常値に復 した。

III. 考 察

産婦人科領域 で取 り扱 う感染症は尿路感染症をは

じめとして極めて多 く,し かも骨盤腹膜炎や付属器炎な

どの場合にはDouglas窩 穿刺で穿刺液の採取可能な場

合は別として,卵 管膿腫などの場合にはDouglas窩 に

Conglomerate様 に一塊となっておりDouglas窩 穿刺

はかえって危険な場合が多く,開 腹 しない限り起炎菌の

証明は困難な場合が大部分である。起炎菌の証明される

場合の感染症ではE.coliが 分離される場合も多いが,

最近はS.aureusな ど グラム陽性菌が起炎菌となつて

いる場合も増加 しつつあり,し たがってfirst choiceと

しての抗生物質は第一あるいは第二世代で抗菌スペク ト

ラムの広いものを選ぶべきであろう。従来の第3世 代の

抗生物質はこの点グラム陽性菌に対す る感受性 は低

く,first choiceと しては不適当であると考える。 しか

し,6315-Sは グラム陽性菌,グ ラム陰性菌共に強い抗

菌力を有すると言われ,産 婦人科感染症に用いる抗生物

質としては適当な薬剤であるということができよう。ま

た薬剤投与に際しては臓器内濃度分布の問題も重要であ

るが最近開発された抗生物質の子宮内膜,筋層,付 属器,

骨盤死腔液などへの到達性に秀れていることが知られて

いる2～4)。

我 々が今回,臨 床応用 した6315-Sは15例 という少

数例ではあるが,CEZに 高度耐性のS.aureusに も有

効であつた症例もあり,グ ラム陽性および陰性菌に対し

ても強い抗菌力を有 し,し かも臓器内濃度 も高いことも

関係 してか極めて臨床的有効率が高かった。また副作用

についても問題がない印象であった。
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A NEW OXACEPHEM ANTIBIOTIC 6315-S (FLOMOXEF) 

IN OBSTETRICS AND GYNECOLOGY

MASAYA TATENO and YOSHINORI SACKI 
Department of Obstetrics & Gynecology, Toyama Prefectural Central Hospital

The oxacephem antibiotic 6315-S (flomoxef) was used in the treatment of obstetric and 

gynecological infections and the results were evaluated. 

The drug was administered to 15 patients, 4 with intrauterine infection (e. g., following 

delivery), 5 with stump vaginitis following simple total hysterectomy for hysteromyoma, 2 

with adnexitis (pyosalpinx), 2 with pelvic peritonitis involving pelvic dead space inflamma-

tion, 1 with mastitis, and 1 with fever of unknown etiology. In all cases, 1 g of 6315-S 

was administered by i. v. drip infusion with 250 ml of 5% glucose twice daily for 5•`9 

days and the courses of subjective and objective symptoms, laboratory test values and bac-

teriological findings, were investigated. 

1)The  treatment proved very effective in 3 cases, effective in 11 and ineffective in 1.

The ineffective case was that of fever of unknown etiology in a patient with cancerous 

peritonitis. The overall efficacy rate was 93. 3%. 
2) In intrauterine infection, pyosalpinx, stump vaginitis and pelvic peritonitis, the efficacy 

rate was 100%. 
3) In cases where S. aureus was suspected to be the causative organism, the treatment 

caused its elimination, suggesting that 6315-S is active against Gram-positive as well as 
Gram-negative bacteria. 

4) No side effects were found. 
The above results suggest that 6315-S is very effective for the treatment of obstetric and 

gynecological infections.


