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外科 領域 感染症 に対す るCefpiromeの 有用性

本田 拓 ・山川達郎 ・小林俊介 ・大滝修司 ・福 田直人

帝京大学溝口病院外科*

新 た に 開 発 され た セ フ ェ ム 系抗 生 剤cefpirome (CPIぐ)は,グ ラ ム陽 性 菌 に も陰 性 菌 に も抗 菌 力 を有

す る優 れ た抗 生剤 で あ る.外 科 領 域 感 染 症20例 に対 して 臨床 応 用 を行 な った結 果,箸 効4例,有 効14

例,や や 有効1例,判 定 不 能 が1例 で 有 効率 は95%で あ った。 菌検 索 を行 な っ た15株 中14株(93%)に

菌消 宍 を認 め た。 一方,本 剤 に よ る と 考え られ る 白他覚 的 副 件 用 お よ び臨 床 検 査 値 の 異常 変 動 は認 め

られ なか った偽 以 上 か ら,CPRは 外 科 領域 感 染 症 に 素寸し有 用 な 薬剤 と考 え られ た 。
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Cefpirome (CPR)は ヘ キ ス ト社,ル セ ル ・ユ ク ラ フ社

で 共 同 開 発 さ れ た7位 にaminothiazolyl基,3位 にcyc-

lopentenopyridine基 を有 す る静 注 用 セ フ ェ ム系 抗 生 剤 で

あ る。 本 剤 は,い わ ゆ る 第3世 代 の セ フ ェム 系 抗 生 物 質

と比 較 し,よ り広 範 囲 な抗 菌 スペ ク トラ ム を有 し,と く

に ブ ドウ球 菌,緑 膿 菌 に対 して も強 い抗 菌 力 を示 す 特 徴

が あ る。 β-lactamaseに も安 定 で,そ の親 和 性 も低 い と

さ れて い る1.2)。

CPRの 外 科 領 域 に お け る臨 床 応 用 の 効果 を検 討 す る た

め20例 の 感 染 症 に使 用 した 。 対 象 症 例 の 内 訳 は,昭 和

63年10月 か ら平 成 元 年10月 まで の1年 間 に 当科 で 治 療

を行 な っ た 胆 道 感 染 症6例,術 後 創 感 染6例,腹 腔 内 感

染3例,腹 膜 炎 を含 む そ の他 の感 染 症5例 の計20例 で,

年齢は26～88歳(平 均年齢64.5歳)で あった。投与方法

は1日 量2～4gを2回 に分けて3～15日 間点滴静注した。

臨床効果判定基準は,著 効,有 効,や や有効,無 効の4

段階とし,概 ね投与3日 目までに自他覚的所見の全ての

改善または消失を認めた症例を著効,7日 目までに全て

の改善 または消失を認めた症例 を有効,7日 目までに一

部の改善を認めた症例をやや有効,不 変または増悪して

いく症例 を無効とした。CPR投 与前後に可能な限り臨床

材料から起炎菌の分離同定を行ない,消 失,減 少,不 変,

菌交代の4段 階で細菌学的効果を判定 した。安全性につ

いてはCPR投 与中の自他覚的随伴症状と投与前後の臨床

検査所見から本剤との関連性について検討した。

Table 1に 本剤投与症例の年齢,体 重,診 断名,基 礎

Table 1-1. Clinical results of cefpirome treatment

*  before treatmetn

after treatment

ND: not done CMZ: cefinetazole

* 〒213川 崎市高津 区溝口74
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Table 1-2. Clinical results of cefpirome treatment

*
 before treatment

after treatment

ND: not done RTI: respiratory tract infection (-): no growth CAZ: ceftazidime
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Table 1-3. Clinical results of cefpirome treatment

* before treatment/

after treatment

ND: not done RTI: respiratory tractinfection (-): no growth

Table 2. Clinical results of cefpirome treatment

* Unknown case excluded from calculation

RTI: respiratory tract infection
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疾患,重 症度,投 与方法,分 離菌,臨 床評価のパラメー

ター,細 菌学的効果,臨 床効果および副作用の右無を小

した。

臨床効果はTable2に み られる如 く,胆 道感染症6例 で

は総胆管癌に急性胆管炎を合併 した1例 が著効,他 の5

例は全て有効であった。術後創感染6例 では急桝虫巾穿

孔性の腹膜炎を併発した1例 が著効,残 りの5例 は有効

であった。腹腔内感染症3例 では著効1例,有 効2例 であ

った。その他では,急 性腹膜炎1例 が著効,骨 盤膿瘍1

例がやや有効,肝 膿瘍1例 が有効,慢 性気管 支炎1例 が

判定不能,呼 吸器感染症1例 が有効であった。

分離菌別細菌学的効果はTable3の 如 く,18株 中14株

が消失,1株 が 不変,3株 が判定 不能で消失率は93%

(14/15)で あ った.グ ラム陽性菌では7株 中6株 が消失

し,消 失率は86%で,グ ラム陰性菌では8株 中全てに消

失が得られ,100%の 消失率が得られた。 グラム陽性菌

のうちStaphylococcus au reus は2株 ともメチシリン耐性プ

ドウ球菌 (methicillin-resistant S. aureus: MRSA )であっ
たが2菌 とも除菌された。Enterococcus faecalis は3株 中2

株が除菌, Pseudomonas aeruginosa は4株 中4株 が除菌さ

れ他の1例 は不明であった。その他, Eschcrichia coi,

Enterobacter  cloacae, Enterobac ter aerogenes, Staphylococ-

cus  epidermidis, a-hemolytic Streptococcus が除菌された。

安全性については,MRSA感 染症 に投薬 した1例 で

GOT,GPTの 軽度上昇をみた以外には本剤投与による

と考えられる臨床検査値異常は認められず,ま た自他覚

的副作用は全 く認められなかった(Table4)。

いわゆる第3世 代のセフェム系抗生物質が多用 される

ようになり,近 年,菌 交代によるMRSA感 染症の出現が

認められるようになり姻,院 内感染症の様相 を呈して

いる。CPRは ,従 来のセブエム系抗生物質と比較 し,よ

り広範囲な抗菌スペクトルを有し,院 内の重症患者にお

ける日和見感染症の起炎菌のひとつであるS.amusやP,

aeruginosa3)に対 してもすぐれた抗菌活性 を示す特徴を有

する。ことに胆道疾患を含め多くの消化器疾患を扱う外

科領域では,ひ とたび合併症 を併発 させる とDIC,

PMOFの ような難治性の重篤な痛態に陥ることが少なく

ない6}.

今回の外科領域におけるCPRの 臨床応用は,何 らかの

外科的基礎疾患の上に胆道感染や腹腔内感染などの合併

症を併発した症例を対象としており,そ の抗生物質の使

命,果 たすべき役割の重要性は大 きいが,臨 床効果で

95%の 有効率が得られた事実は特筆すべきものである

と考えられる。 また,細 菌学的消失率 も93%に 認めら

れ,こ とに院内感染として問題となるP.aeruginosaで5

株 中4株,MRSAで は2株 中2株 の除菌効果を得たのは,

本剤の安全性 も含め,今 後の外科領域における重症感染

症に対する抗生剤治療に大きな光明をもたらすことにな

るであろうと考えられた。

CPRを 外科領域感染症に対して臨床応用を20例 に対

して行なったところ,臨 床効果は有効率95%,細 菌学

的菌消失率93%の 成績を得た。本剤は,副 作用 も少な

く,安 全に使用することができ,外 科領域感染症に対し

て有用な薬剤と考えられた。

Table 3. Bacteriological response of clinical isolates to cefpirome

*Unknown isolated organisms excluded from calculation
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Table 4. Laboratory findings

B: before treatment, A: after treatment
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CLINICAL STUDIES ON CEFPIROME IN VARIOUS SURGICAL INFECTIONS

HIRAKU HONDA, TATSUO YAMAKAWA, SHUNSUKE KOBAYASHI, SHUJI OIITAKI and NAOTO FUKUDA

Department of Surgery, Teikyo University Hospital at Mizonokuchi,

74 Mizonokuchi, Takatsu-ku, Kawasaki 213, Japan

We clinically evaluated cefpirome (CPR), a new injectable cephem antibacterial agent, in 20 patients with surgical

infections and obtained the following results.

Clinical efficacy was excellent in 4, good in 14, fair in 1 and unknown in 1 patient, the efficacy rate being 95%.

The bacteriological efficacy rate was 93%. No side effects or abnormal laboratory findings were observed. We consider, on

the basis of our results, CPR to be a useful drug in the surgical field.


