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救急 領域 にお ける 巾。症感 染症 に対 す る

Cefpiromeの 臨床 的検 討
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Cefpirome(CPR)を 救命救急センターにおける重症感染癌患者8例 に投与し,そ の有効性,安 全性 を

検討した.臨 床効果は拙効4例,有 効1例,や や有効1例,無 効2例 で,腹 膜炎3例 ではいずれも著効例

であった。細菌学的効果は,分 離された15株 中4株 に効果を認めなかったが,他 の起炎菌ではすべて

の症例で消失した。4例 に肝機能の上昇を認めたが,い ずれも本剤との関連はなかった
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Cefpirome(CPR)は,新 しく開発された注射用セフェ

ム系抗生物質で,そ の化学構造上の特徴は7位 にami-

nothiazolyl基,3位 にcyclopentenopyrldme基 を有 してい

る事である。本剤は,い わゆる第3世 代セフェム系抗生

剤と比較 し,よ り広範囲な抗菌スペクトルを有 し,グ ラ

ム陽性菌,グ ラム陰性菌に対して強い抗菌力をもち,β

-lactamaseに 対 し安定であり
,そ の親和性も低い。健康

成人における血中半減期は約1.7時 間で,尿 中回収率は

80～95%で あ り9,従 来の注射用セフェム剤と同等以上

の効果が期待できる。一方,救 命救急センターには,重

度の外傷,非 外傷患者が入院 しているが,そ の中には糖

尿病や貧血などの基礎疾患をもつ症例も多く,感 染症を

合併した場合,重 症となる事がしばしば見られ,そ の治

療に難渋する2)。これらの重症感染症症例8例 に本剤を

投与し,そ の臨床的有効性および安全性について検討 し

た。

対象と方法は,1989年1月 より1990年3月 までの間に

近畿大学救命救急センターで治療中の重症感染症患者8

例で,す べての症例において,患 者本人又は家族の承諾

を得たうえでCPRの 皮内反応陰性例に投与 した。性別は

全例男性で,年 齢は16歳 か ら57歳 まで,平 均年齢は32

歳であった。疾患は腹膜炎3例 で,そ の内2例 は穿孔性

虫垂炎と特発性大腸穿孔による汎発性腹膜炎で,1例 は

穿孔性虫垂炎による限局性腹膜炎であった。肺炎は3例

で,そ の内2例 に敗血症を伴っていた。他の2例 のうち,

1例 は外傷による骨盤骨折治療中に高熱と白血球増多,

CRP陽 性,血 圧低下などの敗血症症状 を呈 した症例で,

他の1例 は腹部刺創による創感染であった。重症度別に

見ると,1例 の中等度例以外はすべて重症例であった。

また,1例 を除く全ての症例で,本 剤投与前に,感 染症

治療の目的で抗生剤が投与されており,起 炎菌の中には

耐性菌も多いと思われる。投与方法は,7例 には1日lg

を2回投与,1例 のみに1日2gを2回 投与した。いずれも

1回 の投与は生食100m1に 溶解 し約1時 間かけてDIVに て

投与 した。投与期間は6日 から23日,総 投与量は12gか

ら44gで あ った。臨床効果判定基準は,概 ね投与3日 目

までに自他覚所見の全ての緩解を認めた症例を著効,7

日目までに全ての緩解を認めた症例を有効,7日 目まで

に一部の緩解を認めた症例をやや有効,不 変又は増悪し

ていく症例を無効としたの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,菌

交代,不 変の4段 階で細菌学的効果を判定 した。更にこ

れらの起炎菌について,日 本化学療法学会標準法,嫌 気

性菌MIC測 定法検討委員会法に準じて106CFU/m1接 種に

てMICを 測定 した。

安全性については,CPR投 与 中の自他覚随伴症状と,

投 与前後の臨床検査所見で本剤との関連について検討し

た。

結果として臨床効果をTable1に 示 した。腹膜炎3例 で

は全て著効であった。肺炎3例 のうち,敗 血症を伴った

2例 では1例 は有効,他 の1例 は無効であった。残りの1

例 はやや有効であった。その他の症例では,敗 血症の1

例が著効,創 感染の1例 が無効であった。全症例の有効

率は62,5%で あ った。細菌学的効果をTable2に 示 した。

腹膜炎3例 で腹腔内容より検出された起炎菌では,全 例

が消失 した。これらの各菌種のMICの 結 果は,Entencoc-
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Table 1. Clinical response to cefpirome

Table 2. Bacteriological efficacy of cefpirome
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Table 3. Laboratory findings before and after administration of cefpirome

B: before treatment A: after treatment

cus avtum  1.56μg/ml, Escherichia coli 2株 はいず れも

0.05μg/ml,  Proteus vulgaris  0.1μg/ml, Kiebsiella oxyto-

ca 0.1μg/ml,嫌 気 性 菌 の Bacteroides fragilis は2株 で12.5

μg/ml,25μg/ml, Bacteroides ovatus は12.5μg/mlで あ

った。敗血症を伴った肺炎2例 では,い ずれも喀痰 と血

液中より同種の菌が検出された。これらの起炎菌に対す

る 効 果 とMICの 結 果 は,  Pseudomonas aeruginosa, Serra-

tia marcescens は 消 失 し,そ のMICは 各 々3.13μg/ml,

0.05μg/mlで あ っ た が, Staphylococcus aureus はMICが

100μg/mlで 不 変 で あ った 。他 の肺 炎1例 の 喀 痰 か らは,

S. aureus, P. aeruginosa が検出され,前 者は不変で,そ

のMICは100≦ μg/ml,後 者 は 消 失 し,そ のMICは6.25

μg/mlで あ っ た 。 こ れ ら のS.aureus 2株 は,い ず れ も

MRSAで あ る。 腹 部 刺 創 術 後 創 感 染 症 例 の 創 部 よ りS.

aureus, P. aeruginosa が検出され,両 起炎菌 とも不変で

あり,各 々のMICは3,13μg/ml,12.5μg/mlで あった。

安全性においては,CPR投 与中に自他覚随伴症状は認

めなかった。投与前後の臨床検査値をTable3に 示 した。

GOT2例,GPT4例 を含めて,肝 機能の悪化が見られる

が,こ れらはいずれも,長 時間の緊急手術と麻酔,更 に

輸血などによるもので本剤との関連はないものと思われ

た。

以上,新 しく開発された注射用セフェム系抗生剤CPR

を,救 命救急センターにおいて,他 の多 くの抗生剤で治

療に難渋する重症感染症8例 に対 して使用 し,臨 床的有

効性 と安全性について検討を行なった結果を報告した.

8例 の少ない症例であるため,臨 床効果の評価をするこ

とは危険であるが臨床的有効率は62.5%で,教 室で検討

した同程度の重症感染例8例 に投与 された Imipenem/Ci-

lastatin sodium の臨床的有効率50%と 比較して良い結果

で あ る と思 わ れ る3}。 そ の理 由 と して,グ ラ ム 陽性 菌,

陰性 菌 の 両 方 に対 し強 い 抗 菌 力 を有 し,良 好 な組織 移 行

性 と β-lactamaseに 対 す る安 定 性 が 考 え られ る。 副 作 用

の 出現 は無 く,臨 床 検 査 値 異 常 で も本剤 と関 連 の あ る異

常 値 は認 め られ な か った 。 こ れ らの事 よ り,CPRは 救急

領 域 にお け る 重症 感 染 症 に 対 して 有用 性 が 高 い 薬剤 と考

え ら れた 。
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We performed a clinical study on cefpirome (CPR) by administering the drug to 8 patients with serious infections, Clinical

effect was excellent in 4, good in 1, fair in 1 and poor in 2 patients with overall efficacy rate of 62.5%. No side effects due to

CPR were observed in all patients.


