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浅在 性化 膿性 疾 患 に対 す るCefotiam hexetil

の使 用経 験

深谷 徹 ・中川淳子 ・大河原 章

北海道大学医学部皮膚科学教室*

(主任:大 河原 章 教授)

新経 ロセ フ ァロスポ リン系抗 生物質cefotiam hexetilの 浅 在性 化膿性 疾 患 に対 す る有効

性,安 全性,有 用性 を検討 し以 下の結 果 を得 た。

1) 浅在性 化膿 性疾 患17例 に対 してcefotiam hexetilを1日300mg～600mg,2日 ～

23日 間投与 した。

2) 臨床 成績 は著効2例,有 効14例,や や有効1例 で,有 効以 上で94.1%の 有 効率 で あっ

た。

3) 病巣 分離 菌13株 は,cefotiam hexetilの 活 性体 で あるcefotiamに 対 して全例 感受性

を示 した。

4) 副作 用,臨 床検 査値 異常 は1例 に も認 め られ なか った。
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Cefotiam hexetil(CTM-HE, SCE-2174)は,武 田

薬品工業で開発中の新 しい経 ロセフ ァロスポ リン系抗生

物質で,cefotiamの エステル型 プロドラッグである。今

回われわれは,本 剤を皮膚科領域の浅在性化膿性疾患に

使用する機会を得たので,そ の結果を報告する。

I. 対象 と投与 方法

1. 対 象

昭和61年10月1日 か ら,昭 和62年3月31日 ま

での間 に北海道 大学 医学部 附属 病院 皮膚科 を受 診 し

た17例 の浅 在 性化 膿性 疾 患 を対 象 とした。 内訳 は,

感染 性粉瘤6例,癰5例,毛 包 炎3例,療 疽2例,

膿痂 疹1例 であ る。

2. 投与 方法

Cefotiam hexetil 1回100～200mgを1日3回 食

後 に投 与 した。 投与 期 間は原則 と して7日 間 とし,

症 状 に応 じて主治 医の判 断 に よ り増 減 した。

3. 効 果判定

1) 臨床効 果:臨 床症状,検 査値 所見 の推移 か ら

以 下の5分 類 で判定 した。(1)著効,(2)有 効,(3)

やや有効,(4)無 効,(5)判 定不能(ま た は判定保

留)

2) 細 菌学的 効果:病 巣 の細菌 学 的検査 は,治 療

開始 日お よび可能 な らば投与 後 に も実施 し細菌

学 的効 果 を以下 の5分 類 で判 定 した。

(1) 消 失:起 炎菌(推 定 を含 む)が 消失 したも

の。

(2) 減少 または一部 消 失:起 炎菌(推 定 を含む)

が明確 に減 少 した もの,ま たは複数

の起炎 菌(推 定 を含 む)が 認め られ,

その一 部が 消失 した もの。

(3) 菌交 代:治 療 開始時 の起 炎菌(推 定 を含む)

が消 失 し,新 たな起炎 菌が出現 した

もの。

(4) 不 変:起 炎 菌(推 定 を含 む)の 減少が不明

確 な もの,減 少 しな かった もの,お

よび増 加 した もの。

(5) 不 明:起 炎 菌が 不明 の もの,ま たは起炎菌

の推移 が明 らかで ない もの。

3) 有 用性:臨 床効 果,細 菌学 的効 果お よび副作

用の有 無 を総合 的 に考 慮 して,有 用性 を(1)極め

て有用,(2)か な り有 用,(3)や や有 用,(4)有 用 と
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は 思 わ な い,(5)好 ま し くな い,(6)判 定 不 能(ま

た は 判 定 保 留)の6分 類 で 判 定 し た0

II. 成 績

症例 の一 覧 をTable1に ま と め て 示 し た。 症 例 は

17例 で,男 性10例,女 性7例,年 齢 は18歳 ～56歳

であ っ た。 投 与 期 間 は 最 短2日,最 長23日 で,5～

7日 間投 与 が13例(76.5%)を 占 め,平 均 投 与 日数

は7.2日 で あ った 。1回 投 与 量 は,300mg投 与 例 が

11例,600mg投 与 例 は6例 で あ っ た。 臨 床 効 果 は,

著効2例,有 効14例,や や 有 効1例 で,有 効 以 上 の

有効 率 は94.1%を 示 し た。

細 菌学 的 検 討 を行 い 得 た13例 に お け る 分 離 菌 頻

度 はTable2に 示 す と お り で あ り,coagulase

negative staphylococci 6株,Staphylococcus aureus

5株,Streptococcus pyogenes 1株,Semtia mar-

cescens 1株 が 検 出 さ れ た 。

Cefotiamhexetil感 受 性 成 績 はTable3に 示 す と

お りで,分 離 し得 た13例 のす べ ての菌株 が 感性 を示

した。 その うち,S.aurens 5株 に対 す る最小発 育 阻

止 濃度(MIC)は106cells/ml接 種 菌 量 で0.2～6.25

μg/mlの 感 受性 を示 し,対 照 と したcefaclorお よ

びcephalexinに 比 べ明 らか に優 れ て い た。 な お

MICは 日本 化 学療 法学 会標 準法 に従 って測 定 した1)。

副 作用 お よび臨 床検 査値 の 異常 変動(Table4)は

全例 に認 め られ なか った。

以上 の 結果 を総 合 して判 定 した有 用性 は,き わ め

て有用2例,有 用11例,や や有 用4例 で有用 以上 の

有 用率 は76.5%で あ った。

III. 考 察

Cefotiam hexetilはcefotiamの エ ス テル型 プロ

ドラ ッグで あ り,そ れ 自身 は抗 菌 力 は示 さな いが経

口投 与 後 小 腸 壁 よ り速 や か に 吸 収 され,直 ち に

cefotiamに 変換 され る。Cefotiamは グ ラム陽性 菌

お よび グ ラム陰性 菌 に対 し,既 知経 ロセ フ ァロス ポ

Table 2 Isolated organisms

*CNS: Coagulase negative

staphylococci

Table 3 Susceptibility of clinical isolales to cefotiam, cefaclor and cephalexin

*CNS: Coagulase negative staphylococcus
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リン剤 よ りも優 れ た抗 菌力 を示 す とされ てい る2)。

浅在 性化 膿性 疾患 にお いて は,黄 色 ブ ドウ球 菌が

主 要病 原菌 で あ る。 今 回,黄 色 ブ ドウ球 菌 を検 出で

きた5例 では,全 例 と もcefotiamに 感性 を示 し,

臨床 効 果 もすべ て有 効以 上 を認 め た。 さ らに,感 受

性成 績 に おい て,対 照 としたcefaclorお よびce-

phalexinよ り も優 れ た成 績 が 得 られ た こ と は,

cephalexinを は じめ とす るセ フ ェム系 薬剤 に対 し

て耐 性 の ブ ドウ球 菌が 増加 しつ つあ る現 状3)で は,

cefotiam hexetilの 各種 浅 在性 化膿 性疾 患 に対 す る

有用 性 が期待 され る。
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CEFOTIAM HEXETIL IN SUPERFICIAL 

SUPPURATIVE DISEASES 
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We studied the clinical efficacy, safety and utility of cefotiam hexetil , a new oral cephalosporin 
antibiotic, in superficial suppurative diseases and obtained the following results . 

1) Cefotiam hexetil was given to 17 patients at daily doses of 300 mg or 600 mg for 2 to 23 days . 
2) Clinical response was excellent in 2 cases, good in 14 and fair in 1, with an efficacy rate (excellent 

and good response) of 94.1%. 
3) All 13 clinically isolated strains showed high susceptibility to cefotiam , the active form of 

cefotiam hexetil. 
4) No side effects and no abnormal laboratory findings were observed .


