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呼 吸 器 感 染 症 に 対 す るcefetamet pivoxilの 使 用 成 績
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経 ロ セフ ェム系 抗菌 剤cefetamet pivoxil(CEMT-PI)を 肺 炎3例,気 管 支拡 張症 の感 染 時

2例,上 気 道感 染症4例(急 性 扁桃 炎2例,急 性 咽頭 炎1例,急 性気 管支 炎1例)計9例 の呼 吸

器 感染 症 に使用 し,有 効 性 お よび安 全性 を検 討 した。症状,検 査所 見,X線 像 の改善 か らみ た

臨床効 果 は,著 効2例,有 効5例,や や 有効2例 で9例 中7例 が有効 以上 を呈 した。 また,副

作 用 お よび臨床検 査 値 の異常 変動 は認め ず,CEMT-PIは 呼 吸器 感染 症 に有用 性 が あ るこ とが

示 唆 され た。
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日本 ロ シュ株 式会 社 で新 し く開発 され た経 口用 セ ブ

ェム系抗 菌剤cefetamet pivoxil(CEMT-PI)は,腸

管か ら吸収 され,腸 管 壁 のエ ス テ ラー ゼ に よって速 や

かに抗菌 活性 を有 す るcefetamet(CEMT)に 加水 分

解 され るプ ロ ドラ ッグで あ る。 本 剤 は,強 い抗 菌 力,

幅広 い抗 菌 スペ ク トラム を有 す る こ とが,こ れ までの

実験か ら初 期 臨床 第2相 試 験 までに示 されて お り,臨

床的有用 性が期 待 され る。

今 回は,昭 和63年3月 か ら9月 までの7か 月間 に,

当科 に入院 した呼 吸器 感染 症9例 を対 象症 例 として,

CEMT-PIを 投与 し,そ の臨 床効 果,細 菌 学 的効果 お

よび安全性 につ い て検 討 した。痰 患 の 内訳 は,肺 炎3

例,気 管 支拡 張症 の 感染 時2例 お よび上 気 道感 染症4

例(急 性 扁桃 炎2例,急 性 咽 頭 炎1例,急 性 気管支 炎

1例)で あっ た。CEMT-PIの 投与 は,1錠250mgの

錠剤 を,1回 に1ま た は2錠 を1日2回(500ま た は

1,000mg/日),朝 ・夕,食 後 に経 口投 与 した。投 与期

間は5か ら14日 まで で,平 均9.2日 で あ った。臨 床効

果は,発 熱,喀 痰,咳 嗽 な どの 自覚 症状,胸 部X線 写

真,白 血 球数,血 沈,CRPな どの検査 所 見 の改善 の程

度か ら,ま た細 菌学 的効 果 は分 離菌 の消 失 の有 無に よ

り著効,有 効,や や 有効,無 効 の4段 階 で判 定 した。

同時 に副作 用の 有 無 と本剤使 用 前後 の臨 床検 査値 の変

化 につ い ての安 全性 も検 討 した。 これ らの臨 床効 果,

細 菌学 的効 果 お よび安全 性 の三 者 を勘 案 して有用 性 を

判 定 した。

CEMT-PIを 投 与 した各痰 患の使 用 成 績 をTable1

に示 した。 肺 炎3例 の年齢 分布 は36歳 か ら67歳 まで

で平均54.0歳,性 別 は男性1例,女 性2例 であ っ た。

基礎痰 患 は1例 に気 管支 拡 張症 が存在 した。 薬剤使 用

量 は500mgま た は1,000mg/日 を平 均10.0日 投 与

し,平 均 総 投与 量 は7.25gで あ った。前 述の効 果判 定

に基づ い た臨床 効果 は3例 共 に有 効 で,喀 痰分 離菌 は

1例 にStreptococcus pneuoniaeが 検 出 されCEMT-

PIの 投 与に よ り消失 した。気 管支 拡張 症 の感染 時2例

の年齢 は62歳 と63歳 で,性 別 はいず れ も男性 で あ っ

た。基礎痰 患 は陳 旧性肺 結核 症1例 お よび荒蕪 肺1例

が存在 した。薬 剤 は500mg/日 を9日 間お よび7日 間

投 与 した。臨床 効果 は有効1例,や や有 効1例 で あ り,

喀 痰分 離菌 は検 出 され なか っ た。 上気 道感 染症4例 の

年 齢分 布 は16歳 か ら69歳 まで で平均43.8歳 性別 は

男性3例,女 性1例 で あ った。基礎痰 患 は,ア トピー

性 皮 膚炎1例,糖 尿 病 ・脳 梗塞 後 遺症1例 が存 在 した。

使 用 量 は500mgま たは1000mg/日 を平 均9.3日 投

与 し,平 均 総投 与量 は8.25gで あ った。臨 床効 果 は,

著 効2例,有 効1例,や や有 効1例 で,喀 痰分 離菌 は

検 出 され なか っ た。 以上9例 の 臨床効 果 を ま とめ た も

のがTable2で,著 効2例,有 効5例,や や有 効2例

で,有 効 以 上 の 有 効 性 は9例 中7例 に み ら れ た。

CEMT-PI投 与 前後 の臨床 検査 値 をTable3に ま とめ

た。症例No.2お よび症例No.4に 好酸球 の変 動 がみ られ る

が,2例 と もに 投 与 前 か ら軽 度 高 値 を呈 して お り,

CEMT-PIと の 因果 関係 は ない もの と判 断 した。

経 口セ フ ェム 系 抗 菌 剤 は,本 邦 で は1972年 にce-

phalexin,そ の後cefatrizine,cefaclorが 発売 され,

臨 床 的に広 く使 用 され て きた。注射 剤 は,1980年 代 前
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Table 1. Clinical summary of cefetamet pivoxil treatment on respiratory tract infection

 CVD: cerebral vascular disease

Table 2. Clinical efficacy of cefetamet pivoxil treatment

半か らいわゆ る第三 世代 といわれ る,β-ラ クタマ ー ゼ

に安 定 でかつ従 来 のセ フ ェム系抗菌 剤 に比 し幅広 い抗

菌 スペ ク トラム を有 す る薬剤 が開発 されて きた。 これ

に相 当す る経 口剤 はや や 遅 れ て,1987年 にcefteram

pivoxil(CFTM-PI)が 登場 した。CEMT-PIは,日

本 ロ シュ株 式会社 で開発 され た第三 世代 に相 当す る経

ロセ フ ェム剤 で,そ のす ぐれ た抗菌 力,幅 広 い抗 菌域,

β-ラ クタマー ゼに対 す る安 定 性,そ して 副作用 が少な

い こ とにつ いて は,NEU1),KISSLING2)の 報告 をは じめ種

々報告 され て きて い る。今 回,私 ど もは 呼吸器感 染症

9例 に対 して本剤 の 臨床的 治験 を試 み,7例 に有効 以上

の 有 効 性 を得 た。 こ の 成 績 を既 に発 売 さ れ て い る

CFTM-PIの 川崎 医科 大 学 での成 績3)と比較 す る と,

CFTM-PIの 呼吸 器感 染症 に対 す る有 効 率76.5%に

匹適す る もの であ り,CEMT-PIは 優 れ た有効性 を持

つ もの と考 え られ た。細菌学 的効 果 は,本 検 討 では1例

にStreptococcus pneumoniaeが 検 出 され た のみ で評

価 の段 階 には至 って いな いが,全 国集計4)では73.0%

の 高 い除菌率 を示 した。安全 性 に関 して も,本 検 討で

は副作 用お よび臨床 検査 値 の異常 変動 は認 め られず,

高 い安全性 を有す るもの と考 え られ た。

以上 の よ うに,本 検討 に おけ る本剤 の臨床 的有 効性
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Table3. Laboratory findings of patients treated with cefetamet pivoxil

は高くまた副作用も認めないことから,本 剤の臨床的

有用性に期待が持たれた。
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CEFETAMET PIVOXIL IN RESPIRATORY INFECTIONS 

MAKOTO KIMURA, TOSHIHARU MATSUSHIMA, HIROHIDE YONEYAMA, JUNICHI NAKAMURA, 
MICHIFUMI ADACHI, MASAYASU KAWANISHI, YOSHIHIKO TANO 

Second Department of Internal Medicine Kawasaki Medical School, Kawasaki Hospital, 
2-1-80 Nakasange, Okayama-shi 700, Japan 

We studied the clinical efficacy and safety of cefetamet pivoxil (CEMT-PI), a new oral cephem 
antibiotic drug, in nine patients with respiratory infections. As a rule, CEMT-PI was administered at 
500 or 1,000 mg/day for 9.2 days on average.Clinical response was excellent in 2, good in 5 and fair 
in 2 cases. No side effects or abnormal laboratory findings were observed.The results obtained 
suggest that CEMT-PI is a useful oral antibiotic drug for the treatment of respiratory infections.


