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Cefetamet/cefetamet pivoxilに 関す る基礎 的臨床的検 討

小 林 芳 夫 ・内 田 博

慶應義塾大学中央臨床検査部*
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新 し く開 発 され たセ フ ァロス ポ リン系抗 生剤cefetamet(CEMT)のStreptococcus pyogenes,

streptococcus agalactiae,Escherichia coliお よびKlebsiella pneumoniaeに 対 す る抗 菌力 を

cefixime(CFIX)お よびcefaclor(CCL)と 比較検 討 した。 その結 果,本 剤 は これ ら全 ての 菌

種 に対 しCCLよ り優 れ た抗 菌 力 を示 した。 また,S.pyogenesに 対 して はCFIXよ りそ の抗菌

力 は優 れ てい たが,他 の3菌 種 に対 して はCFIXに 劣 る抗 菌 力 であ った。本 剤 のprodrugで あ

るcefetamet pivoxil(CEMT-PI)を 投与 した16例 中14例 で,そ の臨床 効 果 を検 討 し得 た。

9例 の 急性 咽頭炎 患者 は全例 有 効 以上,急 性 気 管支 炎2例,頸 部 リンパ 節 炎お よび肺 炎 の各1例

な らびに急性 膀 胱炎 の1例 も全 て有 効 以上 で あ った。特 記 すべ き副作 用 お よび臨床 検査 値 の変

動 は認め なか った。
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新 し く開発 され た経 口用 セ フ ァロス ポ リン系抗 生剤

cefetamet(CEMT)の 臨床 材料 由来 菌株 に対 す る抗菌

力 の 検 討 を 行 い,さ ら に そ のprodrugで あ る

cefetamet pivoxil(CEMT-PI)の 臨床 的検 討 を行 う機

会 を得 たの でその成 績 を報告 す る。

1.基 礎 的 検 討

1.材 料 と方 法

供 試 薬剤:Cefetamet(CEMT:日 本 ロ シ ュ株 式 会

社)お よび比較 対照 薬剤 と してcefixime(CFIX:藤 沢

薬 品工 業株 式会 社),cefaclor(CCL:塩 野義 製薬 株 式会

社)の 標準 品 を各社 よ り提供 を受 け て使 用 した。

供 試菌 株:1988年 に 関連 施 設 で あ るN病 院 細 菌 検

査室 にお いて,咽 頭 お よ び扁桃培 養検 体 か ら分 離 同定

したStreptococcus pyogenes 18株 お よび 慶應義 塾 大学

中央臨床 検査 部微 生 物 にお いて,1987年 に各種 臨床 検

体 か ら分 離 同定 したStreptococcus agalactiae 35株 お

よび1988年 に分 離 同定 したEscherichia coli 25株 お

よびKlebsiella pneumoniae 27株 を使 用 した。

最小発 育 阻止 濃度 測定 法:最 小 発育 阻 止濃度(Mini-

mum Inhibitory Concentration:MIC)の 測定 は 日本

化 学療法 学会 標 準法1)に 従 い,寒 天平 板倍 数希 釈 法 で

行 っ たが,接 種菌 量 は一昼 夜 培養 菌液 の100倍 希 釈 菌

液 を使 用 し た。 寒 天 培 地 と して はMueller Hinton

Agar(BBL)を 使 用 した が,Spyogenesお よびS.

agalactiaeに 対 す るMICの 測 定 に は,5%ウ マ 血 を 添

加 した 培 地 に 調 整 し た 。

2.結 果

臨 床 分 離 株 に 対 す るCEMTな ら び にCFIXお よ び

CCLのMICをTable 1に 示 した 。18株 のS.pyogenes

に 対 す るCEMTのMICは11株 に 対 し0.025μg/

ml,7株 に0.05μg/mlで,最 も 多 数 株 の 認 め ら れ た

MIC(modal MIC)は0.025μg/mlで11株 で あ っ た 。

CFIXの こ れ ら18株 に 対 す るMICは0.05μg/mlか

ら0.2μg/mlに 分 布 し,modal MICは0.1μg/mlで

11株,CCLで は0.1μg/mlか ら0.39μg/mlに 分 布

し,modal MICは0.1μg/mlで9株 で あ っ た 。す な わ

ち,S.pyogemに 対 し て はCEMTはCFIX,CCLの

い ず れ よ り も抗 菌 力 が 優 れ て い た 。

S.agalactiae 35株 に 対 す る本 剤 のMICは0.39μg/

mlか ら1.56μg/mlに 分 布 し,modal MICほ0.78μg

/mlで27株 で あ っ た 。CFIXのMICは0.2μg/mlか

ら0.78μg/mlでmodalMICは0.39μg/mlで23株

で あ り,ま たCCLのMICは0.39μg/mlか ら6.25

μg/mlま で 幅 広 く分 布 し,modal MICは0.78μg/ml

で18株 で あ っ た 。 す な わ ち,S.agalactiaeに 対 す る

CEMTの 抗 菌 力 はCFIXに 劣 り,CCLよ りは 優 れ た

抗 菌 力 で あ っ た。

E.coli 25株 に 対 す るCEMTのMICは19株 に 対

*〒160 東京都新宿 区信濃町35
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Table 1.Comparative minimum inhibitory concentration of cefetamet,cefixime and cefaclor against clinical isolates

Inoculum was one loopful of 100×dilution of an overnight culture

しては0.39μg/ml,5株 に対 して は0.78μg/ml,残 る

1株 に対 して は3.13μg/mlで あ り,modal MICは

0.39μg/mlで19株 で あ っ た。CFIXで は0.1μg/ml

か ら0.78μg/mlに 分布 し,modal MICは0.39μg/

mlで16株 であ った。CCLで は0.39μg/mlか ら3 .13

μg/mlに 分布 してお り,modal MICは1.56μg/mlお

よび3.13μg/mlで 各々11株 で あった。す なわ ち,E.

coliに 対 す るCEMTの 抗菌 力 はCFIXに 劣 り,CCL

に比較 して優 れ てい た。

K.pneumoniae 27株 に対 しては本 剤 のMICは0.1

μg/mlか ら0.78μg/mlに 分布 し,modal MICは0.2

μg/mlで12株 であ った。 これ ら27株 に対 す るCFIX

のMICは0.025μg/mlか ら0.39μg/ml,CCLの

MICは0.39μg/mlか ら3.13μg/mlで あ り,modal

MICは0.05μg/mlで13株 お よ び0.78μg/mlで15

株 であ り,CEMTのK.pneumoniaeに 対 す る抗菌 力

はCFIXに 劣 る もののCCLよ りは優 れ てい た。

II.臨 床 的 検 討

1.対 象 と方法

1988年6月 か ら1988年12月 ま で に慶 應 義 塾 大 学

病 院 内科 に おい て,細 菌感染 症 が疑 われ た患者 に本剤

を投 与 した。1回 の投 与量 は250mgあ るい は500mg

で,1日2な い し3回,年 齢,症 状 等に応 じて投与 した。

臨床効 果,細 菌学 的効果,本 剤投 与に伴 う副作用 あ る

い は臨床検 査値 異常 の有 無 の判定 等は す でに報告 した

方法2)で 行 った。

2.結 果

Table 2に 投 与症例 全例16例 の 年齢,性 別,基 礎 疾

患,投 与 量,投 与方 法,臨 床効 果 な らびに細 菌学 的効

果 を一括 して掲 げ た。まず,年 齢分 布 で は15歳 か ら78

歳 まで で男性9例,女 性7例 に 投与 した。 投 与量,投

与期 間 は,1回250mg 1日2回 が4例 で投 与期 間は7

日か ら14日 であ り,1回500mg 1日3回7日 投 与が1

例,残 る11例 は1回500mg 1日2回7日 か ら24日 投

与 であ った。 またTable 3に は投 与前 後 の臨床検査 値

を示 した。

これ ら16例 の うち第15例 は,細 菌 感染症 は 白血球

の推移 よ りみ て否定 的 であ り,ま た第16例 は喉頭癌 で

あ る こ とが 判 明 した ため 臨床 効 果 判 定 か らは除 外 し

た。臨床 効 果判 定 を行 い得 た14例 中 の疾 患 の内訳 は急

性 咽頭 炎9例,急 性 気 管支 炎2例,頸 部 リンパ節 炎1

例,肺 炎1例,急 性 膀胱 炎1例 であ った。 この うち急

性 咽頭 炎 は9例 中5例 著効,4例 有 効,急 性 気管支 炎2

例 有効,頸 部 リンパ 節炎 の1例 が著 効,肺 炎1例 有効,

急性膀 胱炎1例 有効 で あ った。

細菌 学的効 果 は6例 で判定 可能 で あった。 本剤投 与

前 に 第5例 か ら第8例 ま での 急性 咽 頭 炎 患 者 ではS.

pyogenes,Staphylococcus aureus,Enterobacter sp.お

よびHaemophilus parahaemolyticusが 分離 され,ま た

第11例 目の急性 気管 支炎例 お よび第12例 目の肺炎例

ではHaemophilus influenzaeが 分 離 され たが,第5例

のS.pyogenesを 除 きいず れ も投 与後 消 失 し,除 菌5

例,持 続1例 と判 定 した。 なお 菌交代 は1例 も認め な

か っ た。

III.考 察

新 し く開発 され たセ フ ァロス ポ リン系抗生 剤 であ る

CEMTの 臨 床 材 料 由 来 株 で あ るS.pyogenes,S.

agalactiae,E.coliお よ びK.pneumoniaeに 対す る抗
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Table 2. Evaluable cases treated with cefetamet pivoxil
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Table 3. Laboratory data

before/

after

菌 力 を既 存 の 同系 統 経 口用 薬 剤 で あ るCFIXお よび

CCLと 比較 した が,S.pyogenesに 対 して は これ ら2

薬剤 に比較 して抗菌 力が優 れ,残 る3菌 種 に対 して も

そ の抗菌 力 はCFIXに は劣 る もの のCCLに は勝 り,

臨床 的に かか る菌種 に対 す る感 染症 の治療 薬剤 と して

検 討 すべ き価値 の あ る薬剤 と考 えられ た。

本 剤 の経 口用 薬剤 はprodrug型 で 供 給 され て い る

CEMT-PIで あ り,本 剤 を16例 の患 者に投 与 して判定

可能 であ った14例 全例 に有 効 以上 の成 績 を得 た。本剤

投与 に伴 う臨床検 査値 の 異常変 動 あ るいは 臨床 的副作

用 は認め ず,現 在 までの ところ臨床 的有 用性 を示 唆す

る成 績 と考 え られ る。 ただ し細 菌学 的効 果 でみ ると,

本剤 が強 力な抗 菌作用 を有 してい るS.pyogenesに 急

性咽頭 炎 で除菌 に失敗 してお り,本 来 その抗 菌 活性 が

弱 いS.aureus3)の それ にお いて除 菌 をみ てい るな ど,

in vitroの 結 果が 必ず しも反 映 され てい ない こ とも事
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実 であ り,今 後 さ らに症例 を積 み 重ね た上 で本 剤 の臨

床的 評価 を下 すべ きであ ろ う と考 え られ る。
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The antibacterial activity of cefetamet (CEMT), a newly developed cephem antibiotic, was
superior to that of cefixime (CFIX) and of cefaclor (CCL) against Streptococcus pyogenes, and
superior to that of CCL against Streptococcus agalactiae, Escherichia coli and Klebsiella pneumoniae.
It was, however, inferior to that of CFIX against these strains. Of 14 patients, 9 with acute pharyngi-
tis, 2 with acute bronchitis, 1 with lymphadenitis, 1 with pneumonia and 1 with acute cystitis, were
successfully treated with oral administration of cefetamet pivoxil (CEMT-PI), a prodrug of CEMT.
No side effects were detected.


