
554 CHEMOTHERAPY FEB. 1991

Cefpiromeの 臨床 的検討
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注 射 用 セ フ ェ ム 系 抗 生 物 質 で あ るcefpiromeを 呼 吸 器 感 染 症10例,胆 道 感 染 症1例 に 投 与 し 。

効 果 判 定 可 能 な 症 例 は9例 で 著 効2例,有 効4例,や や 有 効1例,無 効2例 で あ っ た 。 細 菌 学 的 効 は,

methicillin- sensitive Staphylococcus aureus (MSSA)1株, methici Hinresistant Staphylococcus aureus

(MRSA)1株, Haemophilus influenzae 1株,Pseudomonas aeruginosa 4株,Acinetobacler calcoacelicus 1株

の う ち,P.aeruginosaの2株 を除 き,全 て 投 与後 消 失 し た 。

副 作 用 は 嘔 気,下 痢 が 各 々1例 に 認 め ら れ た が,臨 床 検 査 値 の 異 常 は 認 め ら れ な か っ た,
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Cefpirome (CPR)は ドイ ツ ・ヘ キ ス ト社 とフ ラ ン ス ・

ル セ ル ・ユ ク ラ フ社 で合 成,開 発 され た注 射 用 セ フ ェ ム

系 抗 生 物 質 で あ り,セ フ ァロ スポ リ ン骨 格 の7位 にcefo-

taxime (CTX)と 同 様 のaminothiazolyl-methoxyimino-ace-

tamide基 を有 し,3位 をcyclopentenopyridineで 修 飾 さ れ

て い る1)。 一 部 の 第 三 世代 セ フ ェ ム系 抗 生 物 質 にみ られ

るdisulfiram様 作 用2),血 液凝 固 系 へ の 影 響3)が み られ な

い 物 質 で あ る。

今 回,我 々 は内 科領 域 感 染 症 に使 用 す る機 会 を得 た の

で,そ の臨 床 成績,副 作 用 な どにつ いて 報 告 す る。

対 象患 者 は順 天 堂大 学 内 科 お よ び関 連 施 設 に入 院 した

10例 の 呼 吸 器 感 染症 患 者 と1例 の胆 道感 染 症 患 者 を対 象

と して 本 剤 に よる 治療 を行 っ た。 男 女 比 は男 性7例,女

性4例 で あ り,年 齢分 布 は48歳 よ り84歳 で,平 均 年 齢 は

69.8歳 で あ った 。 対 象 疾 患 の 内訳 はTable1に 示 す ご と

くで,肺 炎4例,慢 性 気 管 支 炎4例,び まん 性 汎 細 気 管

支 炎2例,胆 管 炎1例 の 計11例 で あ る。 感 染 症 の重 症 度

は軽 症 例1例,中 等 症例10例 で あ る。

本 剤 投 与前 にペ ニ シ リ ン系,セ フ ェム 系抗 生 物 質 に対

す る ア レル ギ ー既 往 歴 を慎 重 に問 診 し,皮 内 テ ス トを施

行 した の ち 本剤 を投 与 したが,皮 内 テ ス トが 陽 性 の た め

に投 与 で きな か った 症例 は な か った 。

投 与 方 法 は 全症 例 と も蒸 留 水 また は 電 解 質 輸 液剤100

～200mlに 溶解 し,60分 の点 滴 静 注 法 で行 った 。投 与 量

は2例(症 例5,6)で は1回0.5g,1日2回 投 与 され た。 他

の9例 は1回1g,1日2回 投 与 で,投 与 期 間 は 最短3日,

最 長15日(平 均10日),総 投 与 量 は4.5g～28g(平 均

18.4g)で あ った 。

臨 床 効 果 の 判 定 は 自 ・他 覚 症 状 の ほ か に 白血 球 数,

CRP,赤 沈値,胸 部X線 像 な どの 臨 床 検 査 成 績 と起 因菌

の 推 移,喀 痰 量,喀 痰性 状 な ど を参 考 に して総 合 的 に判

断 し,著 効(excellent),有 効(good),や や 有 効(fair),

無 効(poor)と 分 類 し,本 剤 の対 象 外 の 症 例,基 礎 疾患 が

重 篤 で,本 剤 の 効 果 判 定 を しが た い症 例 は 効果 判 定不 能

(unevaluable)と した 。

臨 床 成績 の まとめ はTable1に 示 す ご と くで,著 効2例,

有 効4例,や や 有効1例,無 効2例,効 果 判 定 不 能2例 で

で あ った 。

疾 患 別 で は,肺 炎 の4例 で は著 効1例,有 効2例,無 効

1例 で あ り,無 効 例 は症 例3の 肺 気 腫,高 血 圧 に 合併 し

た 重 症 の 肺 炎 例 で あ る 。慢 性 気 管 支 炎 の4例 で は 有効1

例,や や 有 効1例,効 果 判 定 不 能2例 で あ った 。症 例6は

本 剤 投 与 前 の 喀 痰 培 養 でPseudomonas aeruginosaを 分 離

した た めpiperacillin2.0g/日 を5日 間 併 用 した た め,本

剤 の効 果 判 定 が しが た く効 果 判 定 不 能 と した 。症 例8は

下 痢 に よ り本剤 の投 与 を3日 目で 中止 した た め効 果 判定

不 能 と した。 び まん性 汎細 気 管 支 炎 の2例 で は 著効1例,

有 効1例 で あ っ た。 胆 管 炎 の1例 は 無 効 の 成 績 に と どま

っ た。

細 菌 学 的 効 果 に つ い て は全 例 と も本剤 投 与 前 に喀 痰培

養,胆 汁 培 養 を試 み 起 因 菌 の確 定 に 努 め た。 症 例1で

methicillin-resistant Staphylococcus aureus (MRSA)とP.

aeruginosaが 分 離 さ れ,症 例7でmethicillin-sensitive

Staphylococcus aureus (MSSA)とP.aeruginosa,症 例5,9
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でRamginosa,症 例4でHaemophilus infl翼enzae,症 例

10でAcinetobacter calcoaceticusが 分 離 さ れ 起 因 菌 と考 え

られた が,そ の 他 の 症 例 で は 有 意 な起 因 菌 は分 離 され な

か った 。 症 例1のMRSAとRaeruginosa,症 例7のMSSA

とP.aeruginosa,症 例4のH.influenzae,症 例10のA.cal-

coaceticusは 本 剤投 与 後 消 失 した。 症 例5の 慢 性 気 管 支 炎

と症例9の び まん性 汎 細 気 管 支 炎 か ら検 出 され たRam。

ginoscは 消失 しなか った 。

本剤投 与 症 例 に つ い て 自覚 症 状,他 覚 所 見,尿 ・血 液

一般検 査,肝 機 能 ・腎 機 能検 査等 を経 過 と と もに 観 察 し

た。 本剤 投 与 中 に 症 例4に 嘔 気 を生 じた が 発 現2日 後 に

消失 した。 症例8に 下痢が起 こ り,投 与中 止に よ り改善

した。

Table2に 末梢血液検査成績 を示 すが,本 剤投 与に よ

り箸しく変動 した症例 はなかった。症例2の 好酸球増多

は併 用 したcarbocisteineがリンパ球幼若化 試験 で陽性 で

あることに より,本 剤 とは無関係 と考えた。

Table3に 血 液生化学検査等の成績 を示す が,本 剤投

与前 後で著明 な変動 は認め られ なか った。症例1の 血清

GOT,GPT,Al-Pの 上昇 は終 了直 前に併 用 したtiapride

hydrochlohdeに よる もの で,本 剤 とは無関係 と考 えら

れた.症 例2のAl-Pの 上昇 は痛の骨転移に よる ものと思

Table 1. Clinical results of cefpirome treatment

DPB: diffuse panbronchiolitis ND: not done NF: normal flora tbc: tuberculosis

MRSA: methicillin-resistant Staphylococcus aureus
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わ れ る。

CPRは ヘ キ ス ト社 と ルセ ル社 で 合 成,開 発 され た 新 規

の 注射 用 セ フ ェ ム系抗 生物 質で あ り,CTXと 類 似 した 化

学 構 造 を有 してい る。 本 剤 の抗 菌 力 は グ ラム陽 性 菌 お よ

び グ ラム 陰性 菌 に幅 広 い抗 菌 スペ ク トル を示 し,グ ラム

陽 性 菌 で はH.influenzae,Bmhamella catarrhalis,

Escherichia coli,Klebsiella pneumoniae,P.aeruginosa,

Proteus mirabilis,Morganella morganii,Enterobacter

cloacae,Citrobacter freundiiな ど に強 い抗 菌力 を有 して い

る.さ ら にpenlcillinaseII型 お よ びcefuroximaseを 除 い

た各 種 の β-lactamaseに 対 して 極 め て 安 定 で あ り,ま た

さら に極 め て低 い 親和 性 を示 して い る1)。

今 回我 々 が 検 討 した11例 中,10例 の 呼 吸 器感 染 症 に

対 す る臨 床 効 果 は著 効2例,有 効4例,や や有 効1例,無

Table 2. Laboratory findings before (B) and after (A) administration of cefpirome

Table 3. Laboratory findings before (B) and after (A) administration of cefpirome

* K -AU ND:not done
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効1例,効 果 判 定 不 能2例 で あ り,十 分 有用 性 が 期 待 で

きる値 で あ る。 第38回 日本 化 学 療 法 学 会 の 新 葉 シ ンポ

ジゥ ムの 内 科 系 の 呼 吸 器 疾 患259例 の 有 効 率 は79.9%

(207/259)で,疾 患 別 臨 床 効 果 は 肺 炎 ・肺 化 膿 症

78.7%(133/169),慢 性 気 管 支 炎82.5%(33/40),び ま

ん性 汎細 気 管 支 炎66,7%(6/9),気 管 支 拡 張 症85.7%

(12/14),慢 性 呼 吸 器疾 患82.6%(19/23)の 有効 率 と報

告 されて い る1)。

11例 全例 に 細 菌 学 的 検 索 を 実 施 し,1例(慢 性 気 管 支

炎)にMSSA,1例(肺 炎)にMRSA,1例(肺 炎)にH.

influenzae,4例(慢 性 気 管 支 炎2例,肺 炎1例,び まん性

汎細気 管 支 炎1例)にP.aerugimsa,1例(び まん性 汎 細 気

管支 炎)にA.calcoaceticusを 分 離 した。 本 剤 投 与 に よ りS.

aureus,MRSA,H.influenzaeは い ず れ も消 失,P.aerugi-

nosa4例 の うち2例 消 失,1例 減 少,1例 不 変,A .calcoace-

ticus1例 消失 で あ っ た。 新 薬 シ ンポ ジ ウ ムの 呼吸 器 感 染

症 の 分 離 菌 別 細 菌 学 的 効 果 で は,s.aureus87.5%

(21/24),streptococcus pneummiae100%(24/24),H.

influenzae100%(37/37),E.coli100%(17/17),K .

pneumoniae100%(10/10),P.aeruginosa 39,1% (9/23)

の 菌 消 失 率 で あ り,グ ラ ム 陽 性 歯 全 体 で は92 ,7%

(51/55),グ ラ ム陰 性 菌 全 体 で は83,6%(92/110),全

体 の 消失 率 で は86.1%(143/166)と 報 告 され て い る1)。

副 作 用 に 関 して は,1例 に 嘔 気,1例 に 下 痢 を認 め た

が,す ぐに消 失 した.臨 床 検 査値 の 異 常 は全 例 に認 め ら

れ な か った 。

以上,少 数 例 の 検 討 で は あ っ たが,CPRは 内 科 領 域 感

染 症,と くに呼 吸 器 感 染 症 の治 療 に 有用 な新 薬 の1つ と

考 え られ た 。
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We investigated the efficacy of cefpirome (CPR), a new parenteral cephalosporin antibiotic, in 10 patients with respiratory

tract infections and in 1 patient with biliary tract infection.

CPR was administered by intravenous drip infusion. Doses varied from 0.5 g, 12-hourly (2 cases) to 1.0 g, 12-hourly (9

cases) depending on the severity of the infections. The clinical responses in 9 assessable cases were excellent in 2, good in 4,

fair in 1 and poor in 2. Categorized by disease, CPR was excellent in 1, good in 2 and poor in one case of pneumonia; good and

fair in one case of chronic bronchitis; excellent and good in one case each of diffuse panbronchiolitis; and poor in one case of

cholangitis. Causative organisms were identified in eight patients, including one strain each of MSSA, MRSA, Haemophilus

influenzae and Acinetobacter calcoaceticus, and four strains of Pseudomonas aeruginosa. After administration of CPR, all of the

isolates were eradicated except two strains of P. aeruginosa. As adverse reactions, nausea and diarrhea were observed in one

patient each. No abnormal laboratory findings were observed.


