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産婦人科領域 におけ るT-3262の 臨床応用

松 田 静 治 ・鈴 木 正 明 ・宮崎亮一郎 ・王 欣 暉

順天堂大学医学部産婦人科

江東病院産婦人科*

新合成抗菌剤T-3262の 産婦人科領域感染症に対する臨床的有用性を検討するため,そ の臨床応

用を試みた。

感染症と診断 した11例 を対象にT.3262を1日150～450mg,4～8日 間投与 し・ 有効率

90.9%の 結果を得た。その内訳は,子 宮内膜炎4例,子 宮付属器炎1例 が有効,パ ル トリン腺膿

瘍1例 が無効,外 陰膿瘍1例,腹 壁膿瘍1例 および乳腺炎3例 が有効であった。

11例 中5例 が細菌学的効果判定可能であ り,陰 性化4例,不 変1例 で,陰 性化率80・0%で あ っ

た。

副作用には特記すべきものを認めていない。

Keywords:T-3262,産 婦人科感染症,ピ リドンカルボン酸系抗菌剤

産婦人科領 域 に おけ る性器 お よび 尿 路 感 染 症 で は 近 年

耐性グ ラム陰 性桿 菌 感 染症 が 主 要 な位 置 を 占 め,現 在 ま

で多数の抗菌 剤 が治 療 薬 と して登 場 した 。 こ の うち合 成

抗菌剤 では ナ リジ クス 酸(NA),ピ ロ ミ ド酸(PA),ピ

ペ ミド酸(PPA),シ ノ キ サ シ ン(CINX)に つ づ き ノ

ルフ ロキサ シン(NFLX)1),オ フ ロキ サ シ ン(OFLX)2),

エ ノキサ シ ン(ENX)8),シ プ ロ フ ロキ サ シ ン(CPFX)4)

などが あ るが,今 回 新 しい ピ リ ドソ カ ル ボ ン酸 系 合 成 抗

菌剤 であ るT-3262が 富 山化 学 工 業(株)で 開 発 され た 。

本剤は,化 学 構 造 的 にはFig1に 示 す よ うにENXに

類似 してお り,そ の作 用 は殺 菌 的 で 従 来 の 薬 剤 に 比 し,

inUtrOの 抗 菌力 が 一 層 強 ま って い る。 特 にStapHy-

lococcus aumu3,Streptococcus,Enterococcusな ど

の グ ラ ム 陽 性 菌,Peptostmptococcus,Bacteroide3

(•})-7-(3-amino-l-pyrrolidiny1)- 6 -fluoro-1- (2, 4-di-

fluoropheny1)-1, 4-dihydro-4-oxo-1, 8-naphthyridine-

3-carboxylic acid p-toluenesulfonate hydrate

C191-115F31\1403. C7H803S • H2O

MW 594.56

Fig. 1. Chemical structure of T-3262.

fragilisな どの嫌気性菌に対して従来のピリドンカルボ

ン酸系抗菌薬より強い抗菌力を示す。また本剤は一般薬

理,一 般毒性,生 殖試験,抗 原性試験などには特に問題

となる所見はなく第1相 試験で安全性の高いことが認め

られている。吸収も良好であ り,本 剤150mg食 後経口

投与した際の最高血中濃度は1.9時 間後で0.55μg/ml,

尿中へは12時 間で42.8%が 回収され る5)。

今回我々は本剤について,産 婦人科領域における各種

感染症に対する臨床応用を試みたので,そ の成績を報告

する。

1.方 法

昭和61年9月 か ら昭和62年4月 までに,江 東病院産

婦人科を受診 した 各種感染症11症 例を対象 と し,T-

3262の 投与を行った。

症例の内訳は,子 宮内膜炎4例,子 宮付属器炎1例,

パル トリン腺膿瘍1例,外 陰膿i瘍1例,腹 壁膿瘍1例 お

よび乳腺炎3例 である。

年齢は,19歳 か ら45歳 で,投 与方法は食後経 口投与

とした。1日 量の内訳は150mg(分2)1例,300mg

(分2)7例,45軌ng(分3)3例 とな り,投 与日数は

4～8日 間で,本 剤の総投与量は600～3,150mgで あ

った。

細菌培養は,子 宮内容あるいは膿瘍からその内容物を

採取 して行った。細菌学的効果は,検 出された有意菌の

消長をみて,陰 性化(消 失),減 少,不 変および菌交代

に分けて判定 した。

臨床効果は,自 他覚所見の推移により,以 下の基準で
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判定を行い著効,有 効,無 効の3段 階で判定 した。

(1)著 効:主 要自他覚所見が,3日 以内に著 しく改

善 し,治 癒 した場合

(2)有 効:主 要自他覚所見が,3日 以内に改善傾向

を示 し,そ の後治癒に至った場合

(3)無 効:自 他覚所見が不変または悪化をみた場合

本剤使用中における副作用については,本 剤に起因す

ると思われる症状を厳密に観察 した0ま た,本 剤投与前

後における血液検査,肝 機能検査,腎 機能検査を行い,

検査値異常変動を示 した症例については,本 剤 との関連

の有 ・無について検討を加えた。

II.成 績

T-3262を 産婦人科領域の性器感染症を中心に11例 に

使用 した。臨床成績の一覧をTable1に 示 した。

その成績は,有 効10例,無 効1例 となり,有 効率は

90.9%で あ った。

1.性 器感染症

子宮内膜炎4例,子 宮付属器炎1例,パ ル トリン腺膿

瘍1例,外 陰膿蕩1例,計7例 に本剤を使用した。投与

量は1日150mg(分2)が1例,300mg(2分)が4

例,450mg(分3)が2例 で,投 与期間は4～6日 であ

る。以上のような試験の結果,子 宮内膜炎の4例 と子宮

付属器炎の1例 では,い ずれも本剤が有効で,投 与後軽

熱乃至発熱,下 腹痛や子宮体部 ・子宮付属器の圧痛,抵

抗などの自 ・他覚所見の消失,改 善をみた。

症例2の 子宮内膜炎の症例 では投与前にKleb3iella

pneumoniae, Escherichia coli, cr-Streptococcus を

分離 したが,投 与後未検のため細菌学的効果は判定不能

であ った。症例3の 子宮内膜炎の症例 ではEcoli,

PeptostreptocoCcusが 分 離 され,投 与後に菌の消失を

認めた。

次に外性器感染症であるパル トリン腺膿瘍と外陰膿瘍

の2例 に,そ れ ぞれ本剤1日300mg(分2),150mg

(分2),4日 間の投与を行った。臨床効果はパル トリン

腺膿瘍が無効,外 陰膿瘍が有効であった。症例6の パル

トリン腺膿瘍の場合には投与4日 後,膿 瘍の増大を認め

たため,無 効 と判定 し切開を加えた0ま たこの時,膿 よ

りEnterobacter,Staphyloooccus epidemidisが 分離

され,細 菌学的には不変と判定 した。外陰膿瘍の症例か

らは 膿 よ り Peptostreptococcus, S. epidermidis,

Enterococcus faeoalisが 分離され,切 開を併用 して臨

床的には有効,細 菌学的には陰性化と判定 した。

2。 産褥乳腺炎ほか

産褥乳腺炎の3例 および腹壁膿瘍1例 の計4例 に本剤

1日300mg(分2)～450mg(分3),7～8日 間の投

与を行い,す べ て有効 であった。腹壁膿瘍の症例では

切 開 を 併 用 し,膿 よ りPseudomonas aemgimsa,

Aoinetobacterが 分 離 さ れ,投 与 終 了時 に 消失を認め

た 。 症 例11の 産 褥 乳 腺 炎 で は,左 乳 房 部 穿刺 により少

量 の 濃 汁 を 採 取,分 離i培養 に よ りS.aureusが 検出さ

れ,投 与 終 了時 に菌 の消 失 を認 め た 。

3.臨 床 成 績 の総 括

以上 の成 績 を ま とめ る と,性 器 感 染症7例,腹 壁膿瘍

1例,産 褥 乳 腺 炎3例 の計11例 に対 し,有 効10例,無

効1例 で有 効 率90.9%で あ った。 起 炎 菌 は6例 で検出

され,陰 性 化4例,不 変1例,判 定 不 能1例 であ り陰性

化 率80.0%で あ った 。

4.副 作 用

本剤 の経 口投 与 に よる 胃腸 症 状 な どの副 作用 は認めら

れ て い な い。 一 部 の症 例 で投 与 前後 の肝 機 能(S-GOT,

S-GPT),腎 機 能(BUN,尿 蛋 白)を 検 討 したが,特1こ

異 常 所 見 を認 め なか った 。Table2に 本 剤 を使用 した11

例 の臨 床 検 査 値 の一 覧 を 示 した。

III.考 案

近 年 ピ リ ドン カル ボ ン酸 系 の合 成 抗 菌剤 の開 発が著 し

く,Naphthyridine系 と して1962年 のナ リジ クス酸

(NA)の 合成 以来,グ ラム陰 性 桿 菌 に 抗菌 作用 を発輝す

る抗 菌 剤 と して,類 似 化 合 物 の研 究 が進 み,ピ ・ミド酸

(PA),ピ ペ ミ ド酸(PPA)な どが登 場 した。 そ の後,

最 近 に な りq賢inoline系 と して 抗菌 活性 が一 段 と鋭 くな

った シ ノキ サ シ ン(CINX),ノ ル フ ロキ サ シ ン(NFLX)

の登 場 につ づ き,オ フ ロ キサ シ ン(OFLX),エ ノキサシ

ン(ENX),シ プ ロ フ ロキ サ シ ン(CPFX)そ してT-

3262の 出現 を見 るに 至 った1～6)。T-3262は,抗 菌範囲

の面 で は グラ ム陽 性 菌,陰 性 菌,嫌 気 性菌 に対 して幅広

い抗 菌 スペ ク トラ ムを 有 す る。 そ して従来 の ピ リドンカ

ル ボ ン酸 系 抗 菌 剤 に 比 べ て,特 に,S・aureu3,メ チシ

リン耐 性Smreus,CNS,Streptococmsな どの グラ

ム陽性菌, Peptostreptococcus, Bacteroides fragilis

などの嫌気性菌,ま たChlamydiaに 対 し,最 も強い抗

菌力を示 していることが特長である5)。

本剤の吸収,排 泄については血中濃度がやや低値を示

す傾向がみられるものの,集 計発表では150mg1回 経

口投与(食 後)で ピークは1.9時 間 で0.55μ91mlを

示 し,300mg投 与では1.06μ91m1と な り,投 与量と

用量依存の関係が見られる。また本剤は,空 腹時より食

後投与のほ うが高い血中濃度を示す傾向がある。尿中排

泄も150mg食 後経口投与8時 間で約34%,12時 間ま

での累積尿中排泄率は約43%と 報告されている。その

ほか本剤の組織内移行も良好とされており,性 器内移行

(子宮,卵 巣,卵 管など)も 認められている5)。

臨床成績であるが,我 々は今回外来患者を主とする性
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器感染症,産 褥乳腺炎など計11例 に本剤の臨床応用を

試み10例 に有効であった。投与量は1日 量 として150

m9(分2),300mg(分2),450mg(分3)と 疾患の

重篤度に応 じて使用 した。無効であったバル トリン腺膿

瘍の1例 は150mg1日2回 の投与で膿瘍の増大を認め

たものだが,本 剤の抗菌力から考え,経 口投与後の吸収

が不十分かあるいは投与量が不足 していたものと考えら

れる。本剤の血中半減期が約4.6時 間 であ り,ま た本剤

の組織移行と,NFLX,OFLX,ENX,CPFXに 対す

る我々の臨床応用の経験から?～10),産婦人科領域感染症

に対する本剤の投与量は450mg(分3)が 最 も適当で

はないかと思われる。結局本剤が幅広い抗菌スペクトラ

ムと強い抗菌効果並びに良好な体内移行を示す成積から

みて,各 種の性器感染症が使用対象疾患と考えられ,中

等度まで幅広い感染症に対 し経口剤としての特色が発揮

されよう。副作用については特記すべきものは認められ

なかった。
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T-3262 IN OBSTETRICS AND GYNECOLOGY

SEIJI MATSUDA, MASAAKI SUZUKI, RYOICHIRO MIYAZAKI and KINKI OH

Department of Obstetrics and Gynecology, School of Medicine,
Juntendo University

Department of Obstetrics and Gynecology, Koto Hospital*
* 6-8-5 Ojima, Koto-ku, Tokyo 136, Japan

T-3262, a new synthetic antibacterial agent, was investigated for its clinical usefulness against
infections in obstetrics and gynecology .

A total of 11 patients with infectious diseases were treated with T-3262 at a daily dose of 150-
450 mg for 4-8 days, and an overall efficacy rate of 90.9% was obtained. The breakdown of the
efficacy rate was : good , in endometritis (4) and adnexitis (1) : poor in Bartholin's abscess (1): good,
in vulvar abscess (1), abdominal wall abscess (1) , and mastitis (3).

Of 11 cases, bacteriological evaluation was possible in 5, of which 4 were judged as eradicated
and 1 as unchanged, an eradication rate of 80.0%.

With regard to side effects and laboratory values, no remarkable finding was observed .


