
VOL. 39 S-2
Cefepimeの 臨 床的検討 429

Cefepimeの 臨床的検討

林 嘉 光 ・山本 和英 ・山田 保夫 ・加藤 政仁 ・武内 俊彦

名古屋市立大学第一内科学教室車

加 藤 錠 一 ・吉 友 和 夫

愛知県立尾張病院内科

注射用セ ファロスポ リンであるcefepimeを 呼 吸器感染症8例(急 性気管支炎3例,肺 炎4

例,気 管支拡張症1例)に 投与 した。投与 日数は6日 ～14日 で総投与量は5.5g～28g。 臨床効

果は著効2例,有 効5例,無 効1例 であった。副作用は自覚的にはな く,検 査値異常変動 とし

て,GOT,GPTの 上 昇が1例 に,好 酸球増多とGOT,GPTの 上 昇が1例 に,LDHの 上昇が

1例 にみ られた。
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プリストル ・マイヤーズ研究所株式会社で開発され

た注射用セファロスポ リンであるcefepime(CFPM)

はstaphylococciやstreptococciな どのグラム陽性球

菌やグラム陰性桿菌に強い抗菌力を有 している1)。今

回呼吸器感染症8例 にCFPMを 投 与 し,臨 床的効果,

細菌学的効果,副 作用について検討 した。

(1)対 象症例

対象は1988年11月 よ り1989年7月 までの9か 月

間に名古屋市立大学第一内科お よび愛知県立尾張病院

を受診し,試 験参加の同意 を得た8症 例である。男性

5例,女 性3例 で年齢は26歳 か ら79歳 まで(平 均59

歳)で ある。疾患の内訳は急性気管支炎3例,肺 炎4

例,気 管支拡張症の急性増悪1例 の計8例 であり,全

症例を効果判定,副 作用,臨 床検査値 検討の対象 とし

た。

(2)投 与 量,投 与方法

CFPMの 投 与方法は,1回0.59(生 理 食塩水100mI

に溶解),1日2回 投与が3例,1回 に1.09(生 理 食塩

水100mlに 溶解),1日2回 投与が2例 および1回1.0

9(ソ リタT3(R)200m1に 溶解),1日2回 投与が3例

であった。投与 日数は6日 か ら14日(平 均11日)で

総投与量は5.59か ら289(平 均179)で あ った。

(3)効 果 判定基準

効果判定は,臨 床効果 と細菌学的効果にわけて検討

した。臨床効果は体温,咳 漱,喀 痰量および性状,胸

部X線 像,白 血球数,CRP,赤 沈値などの改善 を指標

として,次 のような基準に より各主治医が判定 した。

著効(Excellent):本 剤 投与後7日 以内に自他覚所

見の著 しい改善がみ られたもの。

有効(Good):本 剤投与後7日 以内に自他覚所見の

明 らかな改善がみ られたもの。

やや有効(Fair):本 剤 投与後7日 以内に自他覚所 見

の軽度の改善がみられたもの。

無効(Poor):本 剤 投与後7日 以内に 自他覚所見の

改善がみられなかった もの。

判定不能(Unknown):臨 床 効果を判定 できなかっ

たもの。

細菌学的効果 は,分 離菌の動向 より消失(Eradicat-

ed),減 少(Decreased),菌 交 代(Replaced),不 変

(Unchanged),不 明(Unknown)と 判 定 した。

臨床的検討

(1)臨 床 効果(Table1)

急性 気管支炎3例 では,著 効1例,有 効2例 であ り,

肺 炎4例 では有効3例,無 効1例 であった。気管支拡

張症急性増悪1例 は著効 であった。全体 では著効2例,

有 効5例,無 効1例 であった。

(2)細 菌 学的効果(Table2)

本 剤投与前の喀痰か ら原因菌が分離 されたのは3例

で菌株総数 は4株 であ った。症例2のHaemophilus

influenzae,症 例7のStreptococcus pneumoniae,症 例

8のStaphylococcus aureus,Pseudomonas aeruginosa

はすべ て消失 した。

(3)副 作 用(Tables2,3)

CFPMが 原因 と考え られる 自覚的 な副作用は認め

られなかった。臨床検査値異常変動 として,GOT,
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Table I. Clinical results with cefepime

RTI: respiratory tract infection

Table 2. Results of clinical trials with cefepime

Table 3. Clinical laboratory data

B: before A : after * During treatment
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GPTの 上昇が1例 に,好 酸球の増 多とGOT,GPTの

上昇が1例 に,LDHの 上昇が1例 にみ られた。LDH

が上昇 した1例 では患者退院のため経過不明であ るが,

他の2例 ではいずれ も本剤投与終了後軽快 した。

代表例の紹介

Case 1。60歳 男性,急 性気管支炎。3日 前 より発

熱,喀 疾が出現 し,胸 部X線 では肺炎陰影は認め られ

なかった。本剤1回1.09を 生理食塩水100mlに 溶解

し,1日2回 点滴静注 した。投与後翌 日より解熱,3日

目には咳漱,喀 痰は消失 した。入院時白血球数8,900/

mm3,CRP 8.8mg/dlで あ ったが投与後6日 目には白

血球数5,300/mm3,CRP 0.3mg/dl以 下 とな り,著 効

と判定 した。喀痰細菌検査では口腔内常在菌のみ分離

され細菌学的効果は不明 とした。本剤投与による自覚

的副作用はなか っ た。臨床検 査値 異常 変動 と して

GOT,GPTの 軽 度の上昇がみられたが,本 剤投与終了

後3日 目には正常値 となった。

Case 2。38歳,女 性,急 性気管支炎。8日 前よ り,

咳漱,膿 性疾,発 熱が出現 した。胸部X線 では肺炎陰

影は認め られ なか った。本剤1回1.0gを ソ リタT3(R)

200mlに 溶解 し,1日2回 点滴静注した。投与後3日

目より解熱,5日 目に咳徽は軽減 し,粘 膿性痰は消失 し

た。入院時白血球数6,700/mm3,CRP2.3mg/dlで あ

ったが投与後7日 目には 白血球数5,500/mm3と な り,

14日 目のCRPは0.4mg/dlで あ った。以上よ り有効

と判定 した。喀痰細菌検査でH.influenzae (++)が 分

離され投与後消失 した。本剤投与による自覚的副作用

は なか った。臨床検 査値 異常 変動 と して好 酸球,

GOT,GPTの 一過性の上昇がみ られたが,本 剤投与終

了後20日 目には正常値 となった。

Case 8。65歳,男 性,気 管支拡張症の急性増悪。2日

前よ り,発 熱 と膿性痕が出現 し,喀 痰量も増加 した。

本剤1回1.0gを ソ リタT3(R)200mlに 溶解 し,1日2

回点滴静注 した。投与後2日 目よ り解熱7日 目には喀

疾量は半減 し,粘 膿性疾 となった。本剤投与前の白血

球数12,100/mm3,CRP17.8mg/dlで あ ったが投与後

7日 目には白血球数5,000/mm3,CRP1.1mg/dlと な

り,著 効 と判定 した。喀 痰細 菌検査 ではS.aureus

(+),P.aeruginosa(+)が 分 離 され本剤投与後消失

した。本剤投与による自覚的副作用,臨 床検査値異常

変動はなかった。

結 語

呼吸器感染症症例8例 に対 して著効2例,有 効5例,

無効1例 の成績が得 られ,副 作用はみ られなかった。

臨床検査値異常変動が3例 にみられたが,本 剤投与中

止後2例 は無処置で軽快(1例 は不明)し たことから,

臨床的には有用 な薬剤 と考えた。
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Cefepime (CFPM) was administered to 8 patients comprising 3 cases of acute bronchitis, 4 cases of

pneumonia and 1 case of acute exacerbation of bronchiectasis. CFPM was administered for 6•`4

days and the total dosage was 5.5-28 g. Therapeutic response was excellent in 2, good in 5 and poor

in 1. In 1 patient transient rise in GOT and GPT, in 1 patient transient rise in eosinophilia
, GOT and

GPT and in 1 patient transient rise in LDH were noticed, but no side effects were observed.


