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外科領域感染症 におけ るpanipenem/betamipronの 臨床的検討

橋本伊久雄 ・澤田康夫 ・中村 孝

天使病院外科*

Panipenem/betamipronを 急性腹膜炎6例,急 性胆嚢炎5例,手 術創感染2例 計13例 に投与

し臨床効果 と安全性 の検討 を行 った。臨床効果判定が可能な12例 の有効率は91.7%(著 効4例,

有 効7例,や や有効1例)で あった。細菌学的効果判定が可能な7例 の菌消失率は71.4%で あ

った。副作用は1例 に全身発赤,嘔 吐が認め られ,本 剤投与に由来する臨床検査値の異常変動

は認められなか った。
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Panipenem/betamipron(PAPM/BP)は 三共株式

会社 で開発 されたカルバペ ネム系抗生剤panipenem

(PAPM)とorganic ion transport inhibitorで あ る

betamipron(BP)を1:1(重 量比)に 配合 した注射

用抗生剤である。PAPMは β-lactamaseに 安 定で,そ

の阻害作用 も強 く,methicillin-resistant Staphylococ-

cus aureu S(MRSA),Enterococcus faecalisを 含 むグ

ラム陽性菌,Pseudomonas aemginosaを 含 むグラム陰

性菌,Bacteroides fragilis, Clostridium difficileを含

む嫌気性菌等に強力な抗菌活性 を示す1)。各種病 原菌

によるマ ウス感染治療実験においても優れた効果が認

め られ て お り,中 枢 神 経 系へ の作 用 もimipenem

(IPM)に 比べ弱い とされている。

一方
,BPは 腎毒性発現部位への β-ラ クタム剤の取

り込みを競合的に抑制す る作用 を有 してお り,PAPM

の 腎 に対す る安全性 を高め るとされている1)。BPは

cilastatin sodiumと 異 なり,腎 デ ヒドロペプチダーゼ

-I阻 害作用や薬理作用を持たない安全性の高いア ミ

ノ酸誘導体である。

以上の特徴 を持ったPAPM/BPを 外 科領域感染症

患者に投与 し本剤の臨床効果 と安全性の検討 を行った

ので報告す る。

対象症例は1988年12月 よ り1989年5月 までに天使病

院外科において感染症 と診断された13例 で,そ の内訳

は急性腹膜炎6例,急 性胆嚢炎5例,手 術創感染2例

であった。年齢分布は13歳 ～79歳 で,性 別は男性6例,

女性7例 であった。PAPM/BPの 投 与量は1回0.59/

0.5gま た は1.0g/1.0gを1日1～2回 点滴静 注で行

った。

臨床効果判定は排膿,圧 痛,発 熱,白 血球数,CRP

値 な どか ら臨床効果 を著効,有 効,や や有効,無 効の

4段 階で判定 した。 また,細 菌学的効果は投与前後の

細菌検査 の結果から消失,菌 交代,部 分消失,減 少,

不 変の5段 階で判定 した。 また,本 剤投与前分離菌の

MICを 日本化学療法学会標準法2)に より測定 した。

各症例の概要 をTable1に 示 した。

本剤の臨床効果は,急 性腹膜炎の6例 では著効3例,

有 効3例,急 性胆嚢炎の5例 では著効1例,有 効3例

で,1例 は副作用が発現 したため投与を中止し,臨 床

効果判定よ り除外 した。手術創感染の2例 では有効1

例,や や有効1例 であった。効果判定除外例1例 を除

く全12例 の有効率は91.7%で あ った。

本剤投与前に菌が分離された症例は単独菌感染1例,

複 数菌感染6例 の計7例 で,細 菌学的効果は消失5例,

減 少 ・菌交代1例,不 変1例 であった。分離 された菌

種の主な ものはEscherichio coli 5株,E.faeca 2

株,P.aemginosa 2株,Entmcoccusspp.2株 であっ

た。不変 であった1例 の分離菌種はPaemginosaで

MICは6.25μg/mlで あった。

副作用は1例 に全身発赤,嘔 吐が認め られた(症 例

11)。出現時期は本剤投与開始 日の1回 目の投与開始直

後で,直 ちに投与を中止 した。 中止後3～4時 間で症

状の消失を認めた。本剤 との因果関係は明らかに関係

ありと思われた。

本剤に由来す る臨床検査値の異常は認められなかっ

た(Table 2)。

カ ルバペ ネム系抗生剤PAPM/BPの 抗 菌力はこれ

までの基礎的検討11か らグラム陽性菌,グ ラム陰性菌

および嫌気性菌を含む広範囲の菌種に及んでお り,し

か もMRSA,P.aemginosaに 対 しても強い抗菌 力を
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有 していることが知 られている。

今 回我々はPAPM/BPを13例 の外科領域感染症 に

使用 し,そ の臨床効果 と副作用について検討 したが,

その結果,臨 床効果の判定可能 であった12例 中,急 性

腹膜炎6例,急 性胆嚢炎4例,手 術創感染1例 計11例

が有効以上であ り,91.7%と い う有効率 を得た。やや

有効であった1例(CaseNo.13)で は 本剤投与後 自他

覚所見,白 血球数,CRP値 に改善が認め られたが,ド

レー ンよりの排膿は消失せず,ま た分離菌 も存続 して

いたため,cefotiam,carumonamに 投 与薬剤 を変更

し,1日2g,9日 間投与で治癒せ しめ得た。

細菌学的効果の判定が可能であった症例は7例 で,

71。4%の 菌 消失率 であ り,分 離菌 のMICか ら も本剤

の強力な抗菌力が示 された。

副作用は全身発赤,嘔 吐が1例 に認め られ,本 剤 と

の因果関係は明らかに有 りと思われた。本剤投与に起

因すると考えられる臨床検査値の異常は全例に認めら

れなかった。

以上 より,PAPM/BPは 外 科領域感染症において十

分有用 と考えられ,今 後 さらなる検討に値する抗生剤

であると思われた。
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CLINICAL STUDY ON PANIPENEM/BETAMIPRON IN SURGERY

Ikuo Hashimoto, Yasuo Sawada, and Takashi Nakamura
Department of Surgery, Tenshi General Hospital
Kita 12-jo, Higashi 3-31, Higashi-ku, Sapporo 065, Japan

Panipenemf betamipron was adiministered to the total of 13 patients, including 6 with acute

peritonitis, 5 with acute cholecystitis, and 2 with surgical wound infection, and the clinical efficacy
and safety of this drug were determined.

The efficacy rate in 12 patients eligible for the evaluation of clinical efficacy was found to be
91.7% (4 with excellent response, 7 with good response, and 1 with fair response) . The eradication
rate of bacteria in 7 patients eligible for the evaluation of bacteriological efficacy was determined
to be 71.4%.

One patient had redness in the entire body and vomiting as side effects. There were no abnormal
changes in laboratory findings.


