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肺 炎12例 を含 む感染症41例 に対 し,cefotiam hexetil (CTM-HE)を300～600mg/日

経 口投与 して臨床効 果 を検 討 した。 対象 とな った41例 の うち効 果 判定 可能症 例 は39例 で

あ り,臨 床 効果 は肺 炎12例 で は全例 有効 ない し著効,急 性 気管 支炎 で は6例 中5例 が有効

以上,慢 性 気管 支炎 で は6例 全 例が 有効以 上,そ の他 の下 気道 感染症 で は4例 中3例 が有

効 で,下 気 道感 染症 全体 では28例 中26例(93%)が 有効 な い し著効 を示 した。 また,上

気道 炎4例 中3例 が 有効,慢 性 中耳 炎1例 と急性 膀胱 炎5例,慢 性膀 胱 炎1例 で は全例が

有効 以上 で,全 体 の有効 率 は92.3%で あ っ た。 本 剤使 用 中 に軽 症 の下 痢2例,皮 疹1例,

好酸球 増多3例,ト ラ ンス ア ミナー ゼ上昇1例 が み られ た。
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Cefotiam hexetil (CTM-HE, SCE-2174)は, cefotiam

(CTM)の4位 の カ ル ボ キ シ ル基 を1-cyclohexylox-

ycarbonyloxy)ethyl基 でエ ス テ ル化 して腸 管 か らの吸

収 を高 め た経 ロ セ フ ァロ スポ リン剤 で あ る。今 回CTM-

HEを 肺 炎12例 を含 む感 染症41例 に投 与 し臨 床 評 価 を

行 った の で,そ の成 績 を報 告 す る。

1. 方 法

昭和61年6月 か ら昭 和62年8月 の間 に受 診 した

41例 の感 染症 を対 象 と した。 年齢 は18～87歳 にわ

た るが,過 半数 にあ た る22例 が65歳 以上 の老年 者

で あ っ た。 対 象 疾 患 は肺 炎12例,急 性 気 管 支 炎6

例,慢 性気 管支 炎7例,肺 線 維症+感 染1例,気 管

支拡 張症+感 染3例,肺 癌+感 染1例,扁 桃 炎3例,

咽頭 炎1例,慢 性 中耳 炎1例,急 性 膀胱 炎5例,慢

性 膀胱 炎1例 の計41例 で あ る。CTM-HEは1回

100mg～200mg1日3回 投与 した。今 回の検査症例

の うち100mg1日3回 投与例 は8例,200mg1日

3回 投 与 例 は33例 で あ っ た。 臨 床効 果 の 判定 は発

熱,咳 嗽,喀 痰,膿 尿 な どの感染 症状 が3日 以内に

著 明 に軽快 し,発 熱例 で は1週 間以内 に完全 に解熱

し,白 血 球数 やCRPな どの検査 成績 も7日 以内に

ほぼ正 常 に復 した もの を著効(excellent),臨 床症状

や検 査値 の改 善 が これ よ り数 日遅 れ たが,主 要 な感

染 症 状 や 異 常 成 績 が 結 局 消 失 し た も の は 有効

(good),不 完 全 消失 はやや有 効(fair),改 善の得 ら
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れ なか った ものや悪 化 した もの は無効(POor)と し

た。 また投与前 後 を通 じて発 疹,下 痢 な どの副作 用

の有 無 に注意 し,併 せ て血 液像,肝 機 能,腎 機 能の

変動 も検 討 した。

II. 成 績

全症例 の一 覧 をTable 1に 示 した。肺 炎12例 の う

ち8例 は気管 支喘息,陳 旧性肺 結核,慢 性 気管 支炎,

肺線 維症 な どの呼 吸器疾 患 を有 してお り,ま た急性

気 管支炎 の6例 は全 例が 気管支 喘息 に合併 した もの

で あ った。 慢性 気管 支炎7例 の うち1例 はCTM-

HE投 与 中 に喀 痰 よ り結核 菌 が証明 され たの で効果

判 定か ら除外 した が,残 りの6例 中5例 は気管 支喘

息,肺 気 腫,陳 旧性 肺結核 な どを有 してお り,ま た

残 りの下 気道感 染症 の うち,の ちに間質性 肺炎 と判

定 され,効 果判 定 か ら除外 され た症 例26を 除 い て

も,気 管 支拡張 症 や肺 癌 に合併 した下気道 感染 で あ

るな ど,効 果判 定 の対象 とな った下気 道感 染症28例

中23例 は何 らかの 呼 吸器病 変 の 上 に成 立 した感 染

症 であ った。 この よ うな下気道 感染 症 に対 す る臨床

効果 は著 効 ・有 効合 わせ て26例 で有効 率 は93%で

あった。 下気道 感染 症 で細 菌学 的効 果 を検 討 し得 た

例 は5例 に す ぎ な か っ た(症 例7,13,19,20,

21)。 この うち症例19を 除 く4例 で起 炎 菌が 消失 し

てお り,消 失 した菌 はHaemophilus influenzae 3株,

Streptococcus pneumoniae2株, Staphylococcus

aureus 1株 で,残 存 し た 症 例19で の 分 離 菌 は

Klebsiella pneumoniaeで あ った。

上気道 炎 は扁桃 炎3例,咽 頭 炎1例 の4例 で,扁

桃 炎 の うち1例 はCTM-HE投 与 に もかかわ らず

微 熱が 持続 し,CRPは 陰転 せず血 沈 はむ しろ促進 し

たの で無効 としたが(症 例31),残 りの3例 は有効で

あ った。 この無効 例 はamoxicillin(AMPC)に 変更

して微 熱が 消失 した。 慢性 中耳 炎の1例 は耳漏 が増

悪 して発熱 が あ り,耳 漏 か らはS.aureusが 分 離さ

れた が,CTM-HEの 投与 によ り解熱 し,耳 漏 もほ

とん ど消失 したので有 効 とした。

膀胱 炎 で は急性 膀胱 炎5例 中2例 著効,3例 有効

で あ り,慢 性膀胱 炎 の1例 は著効 で あ った。膀胱炎

6例 中5例 に菌 の検 索が行 わ れ てお り,Escherichia

coli感 染例 が3例,K、pneumoniae感 染例が1例,

E.coliとKlebsiellaの 複数 菌感 染例 が1例 で,全

例 に菌消失 をみた。1例 に投与終 了時Enterococcus

faecalisが 出現 した が菌数 は104/mlで あった。以

上,全 体 を ま とめ る と評 価 対 象39例 中有効 以上が

36例 で,有 効率92.3%で あ った(Table 2)。

CTM-HE投 与 中2例 に 軽 度 の 下 痢 が み られ た

が(症 例8,23),こ の患者 の周 辺 には感 冒に ともな

う下痢 患者 が多発 してい たので,本 剤 との因果関係

は不明 で あっ た。 この うち1例 は下痢発 症時 に肺炎

の症状 が消 失 してい たた めCTM-HEを 中止 して

下 痢 に は特 に 処置 せ ず(症 例8),他 の1例 は消化

剤,鎮 痙剤 を併用 した。 この ほか に皮疹1例,好 酸

球 増多3例GOT, GPT, A1-Pの 上昇1例 が みられ

Table 2 Clinical effect of cefotiam hexetil
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た(Table 3)。

III. 考 察

CTM-HEの 今 回 の検討 で は,有 効 率が92%に も

達 していた。本剤 はCTMの4位 の エス テル が腸管

壁か ら吸収 され る際 に脱 エ ス テ ル され,生 体 内 で

CTMそ の もの にな って抗 菌 力 を発揮 す るが,200

mg内 服時 の10時 間 までの 尿 中回収 率 は約40%で

あ り,最高血 中濃度 も約2.3μg/mlと,同 量 のCTM

を静注あ るいは筋注 した場 合 に比 して尿 中濃 度や 最

高血中濃度 は低 値 を示す1)。今 回の 評価 可能 な39症

例の うち28例 まで が肺 炎,気 管支 炎な どの下 気道 感

染症で あった。 この大部 分 は既 存 の呼吸 器病 変 の上

に成立 した感 染症 で あ ったが,呼 吸器 病 変23例 中

13例 が気管 支喘息 で あ り,進 行 した慢性 気管 支炎 や

び漫性汎細 気管支 炎な どの重症 型 が含 まれ てい なか

ったの も,高 い有効 率 をあ げ得 た理 由 の一 つ と考 え

られ る。Cefixime(CFIX)2)に 始 まった新 経 ロセ フ ェ

ム 剤 の 開 発 は, cefteram pivoxil (T-2588)3),

cefuroxime axetil (CXM-AX)4), CS-8075), 7432

-S
, FK-482と 続 いて お り, CFIX, FK-482, 7432-

S以 外 はセ フ ァロス ポ リン母核 の4位 を エス テル化

した ものであ って,こ れ ら薬 剤 内服 後 のCmaxは

200mg服 用 で2μg/ml前 後 と低 い1,2,3,4,5)。それ に も

かかわ らず今 日まで に臨 床検 討が 終 わ って 日本 化学

療法学会 の新薬 シ ンポジ ウムで報 告 され たCFIX,

T-2588, CXM-AM, CS-807の 呼 吸器感 染症 の 有効

率 は74.7～82.3%と 高 か ったの は3,4,5,6),新経 ロセ フ

ェム剤が β ラク ダマーゼ に安定 な うえ,第 三世 代 セ

フェムに匹敵 す る抗 菌力 を有 す る こ とが あず か って

いる。 さ らに新経 ロ セ フェム剤 が臨床研 究 段階 で使

用 され た疾 患 をみ る と,CTM-HEの 場合 と同様 に

重症例が きわ めて少 な く,96～99%ま で が軽症 ない

し中等症 であ ったの も高 い有 効率 と結 び つ く。

CTM-HEを 含 め た新 経 ロセ フ ェム剤 はい ずれ も

緑膿菌 に無効 で あ る。新 キ ノロ ン剤 が強 い抗緑 膿菌

作用 も併せ 持 って,緑 膿 菌感 染 の ある慢性 気管 支 炎

やび漫 性汎細 気 管支 炎 まで も治療 対 象 に してい るが,

緑膿 菌 感染症 は新経 ロ セ フ ェム剤 の適 応 に はな らな

い。 緑 膿菌感 染 は慢 性呼 吸器 感染 症 の早期 の段 階 か

ら出現 す る もの で はな く,か な り進行 した時期 に菌

交代 をお こ して重症 ・難 治化 す るの で,軽 症 ない し

中等 症 の呼 吸器疾 患 を対 象 とすれ ば,大 部 分の緑 膿

菌感 染症 は必 然 的 に除外 され よ う。 新経 ロセ フ ェム

剤 のな かでCTM-HEは グラム陽 性球 菌 に対 す る

抗菌 力 は最 も強 い薬剤 の一 つ であ り,下 気道 感染 症

の みな らず上 気道 感染 症 の治療 に も適 して い る と考

え られ る。

CTM-HEは 体 内でCTMと な って抗菌 力 を発揮

す る。CTMの 常用 量の1gを1時 間で点 滴静 注 し

た時 の 最高 血 中濃 度 は58μg/mlで あ り7),CTM-

HE200mg内 服 時のCmaxの 約30倍 に も達 す る。

今 回 の軽 症 な い し中 等症 の呼 吸 器 感 染 症 に対 す る

CTM-HEの 有効 率 をみ て,第 二 ・第三世 代 セ フ ェ

ム剤 の適 応 とな る呼吸 器感 染症 は重 症例,あ るいは

中等 症の な かで も難治例 や 重症 に近 い 中等症 で あ る

こ とを改 め て認識 させ られ た。 さ らに注射 用抗 生 物

質 の投与 量 も従来 とは別 な視 点 か ら検 討 す る必 要 が

あ ろ う。
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Cefotiam hexetil (CTM-HE), a new oral cephem and a derivative of cefotiam, was administered to 
41 patients and evaluated in 39. 

All 12 patients with pneumonia, all 6 patients with chronic bronchitis, 5 of 6 patients with acute 
bronchitis, 3 of 4 patients with other lower respiratory tract infections and 3 of 4 patients with upper 
respiratory tract infections, responded satisfactorily. One patient with otitis media and all 6 patients 
with cystitis showed good clinical, response. Adverse reactions observed were mild diarrhea in 2, skin 
eruption in 1, eosinophilia in 3 and slight elevation of transaminase in 1.


