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呼吸器感染症に対するS-1108の 治療効果の検討

森 健 ・江部 司 ・高橋 まゆみ

稲垣rE義 ・礒沼 弘 ・池本秀雄

順天堂大学医学部内科(感 染症)准

新 規 経 口 セ フ ェ ム 系 抗 生 物 質 で あ るS-1108を 呼 吸 器 感 染 症9例 に投 与 し,著 効1例,有 効

8例 の 臨 床 成 績 を 得 た 。 細 菌'1':的 に はStaphylococcus aureus (MSSA) 1株 は 消 失 した

が.1例 で はHaemophilus influenzaeか らS. aureu8 (MRSA)に 菌 交 代 した。H. influ-

cnzaeとStreptococcus pneumoniaoを 検 出 した 症 例 で はSpneumoniaeは 消 失 した が,

H, irfluenzaeは 減 少 し た に と ど ま っ た。 ま た,Escherichia coliは 消 失 しな か った 。

副 作 用 は 認 あ られ な か った が,臨 床 検 査 値 で は 好 酸 球 増 多 を2例 に,血 清K値 の 上 昇 を1

例 に 認 め た 。
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S-1108は 新 しく合成 され たエ ステ ル型経 口 セ フェ

ム剤 であ る。 本剤 は腸 管で吸 収 され た後,腸 管 壁のエ

ステ ラー ゼによ り加水分 解 されて,抗 菌活性 体 であ る

S-1006と して 血 中,組 織 内 に分布 し,グ ラ ム陽性 球

菌お よび グラム陰性 桿菌 に対 して広 い抗菌 スペ ク トラ

ムを有 す ると され てい る.。

今回 呼 吸 器 感 染症9例 にS-1108を 投 与 し臨 床 効

果,細 菌学的 効果,安 全性,有 用 性 などを検 討 した。

対象症 例 は治験 開始前 に,薬 剤の期 待 され る効 果や

副 作用 にっ き十分 に説明 し,治 験 の同意 が得 られ た外

来 通院 中の患者8例 お よび入院 中の患者1例 の合計9

例 であ る。 その性別 は男性5例,女 性4例,年 齢 は23

歳 か ら74歳 で,平 均50.9歳 で あ った。疾 患 の 内訳

は,急 性 気管 支炎2例,慢 性 気管 支炎5例(う ち2例

は明 らか な気管 支拡 張症 が 認 め られ た),急 性 肺 炎2

例(う ち1例 は気管支 拡張症 に合併 した もの)で あっ

た。

S.1108は 体重 を考 慮 して,1回75～200mgを 毎

食後 に1日3回 投 与 した。

臨床 効果 は発熱,咳 嗽 ・喀痰 な どの臨床 症状 の改善

度,白 血球数 ・赤 沈な どの検査 所見 や起炎 菌の推 移を

参 考 と して 「著 効 」 と 「有 効 」,「やや 有 効 」 お よ び

「無 効 」 と判定 した。

症例 の概 略 はTable 1に 示す 通 りで あ る。薬 剤 の

投 与量 は75mg×3/日 が2例,100mg×3/日 が3

例,150mg×3/日 が2例,200mg×3/日 が2例

で,投 与 日数 は3日 間 が1例,7日 間 が7例,11日

間が1例 で あ った。 投与期 間が比 較的短か ったが,臨

床 症状 は改 善 して いた。 投与 量 は0.9～4.95&平 均

2.75gで あ った。

臨床的 に は著効1例,有 効8例 で全例有効であり,

と くに症 例1で はCRPが 投 与前6.0で あ ったもの

が,2日 後 に は0.3以 下に改善 して いた。

治療 後4例 中1例 が 除菌 されて いた。症 例3で は

Staphylococcus aureusが 消 失 して いたが,症 例8

で はHaemophilus influenzaeか らSaurm

(MRSA)に 菌交代 して いた。

症 例4で はStreptococcus pnwmoniaeとH.

influenzaeを 同時 に検 出 し,S-1108に よる治療によ

りS. pneumoniaeは 消失 し,H.influenzaeが 残存

した ものの,菌 量 は2+か ら1+と 減少 していた。ま

た症例5は 左 肺全 体に気 管支拡 張像が見 られる重症例

であ ったが,治 療 によ り臨床症状 は改善 した ものの,

Escherichia coliを 除菌 出来な か った。

投与 中に おけ る副作用 は認 め られなか ったが,臨 床

検 査 値で は3例 に異常 が認 め られ た(Table2)。 即

ち症例1で は末梢血 好酸球 が投与 前8%で あったもの

が,14.5%に 増加 して いた。 また症例6で も,好 酸球

が6%か ら16%に 増 加 した。 また症例1で は血清K

値 が3.9mEq/1か ら5-7mEq/1へ と上昇 していた

が,こ れ らの異 常値 はそ の後の経 過観察で正常に復し

て いた。

S.1108は 腸管 か ら吸収 され,加 水分解 されて抗菌

活性 体 であ るS-1006に な り,血 中 ・組織 内に分布す
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Table 1. Clinical results of treatment with S- 1108

N. T.: not tested

るとされ,臓 器 内 濃 度 は 腎 が 最 も高 く,血 液>肝>肺

>心>脾>の 順 で あ る と 言 う。 こ のS-1006は

Entreococcus faecalisを 除 くグ ラ ム 陽 性 菌,E.coli,

Kleわsiella spp., Proteu8 spP., Proviclencia spp.,

H.influenzae,, Branhamella catarrhalisな ど の

グラム陰 性 菌 に 対 して 強 い 抗 菌 力 を 有 す る と 共 に,

Peptostreptococcus spp .に 対 し て も強 い 抗 菌 力 を

示す と され る 薬 剤 で あ る1)。 今 回 の 経 験 で は,S

aureus (MSSA), S. pneurnoniaeは 除 菌 出 来 た

が,H. influenzaeお よ びE. coliは 除 菌 出 来 な か っ

た。ただ,そ の 原 因 と して は,基 礎 疾 患 で あ る気 管 支

拡張症 が著 明 で あ った こ と が 考 え られ た 。

S-1108は 食 後 に 投 与 す る 方 が,空 腹 時 投 与 に 比 べ

て 最 高 血 中 濃 度 に 達 す る 時 間 が2.5～3時 間 後 と

約1時 間 遅 れ,血 中 濃 度 は ほぼ 同 様 で あ る もの の,

AUC(血 中濃度 曲 線下 面積)は 大 き く,尿 中排 泄 量

も増加 す る ことなど1)よ り,食 後 投与 の方 が吸収 が良

い と考 え られ,全 例 食後 に投与 した。

S-1108を 呼 吸 器 感 染 症9例 に投 与 した治 験 か ら

は,投 与 期 間 が比 較 的 短 時間 で あ った に もか かわ ら

ず,臨 床的 には良 い結果 を得,し か も副作 用を認 め な

か った ことよ り,呼 吸 器感染症 に対 して有 効な薬剤 と

考 え られた。
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Table 2 Laboratory findings before and after treatment with S-1108

B:Before.A:After

Clinical study of S-1108
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We studied the clinical efficacy of S-1108, a new oral cephem antibiotic, in nine patients

with respiratory tract infections.
The clinical response was excellent in one case and good in eight.
The causative organisms were identified in four patients. Staphylococcus aureus (MSSA)

was eradicated. Haemophilus influenzae was replaced by methicillin—resistant S. aureus

(MRSA). Streptococcus pneumoniae was eradicated in one patient, but Escherichia coli
was not eradicated in another.

No adverse effects were observed, but the laboratory findings revealed eosinophilia in

two patients and elevation of serum K in one.


