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Loracarbefを 急 性気管支炎2例,慢 性気管支炎3例,肺 炎2例 に投与 し,本 剤 の臨床効果

と安全性の検討を行った。臨床効果は著効2例,有 効4例,や や有効1例 であった。副作用

はなく,臨 床検査値異常変動 としてGOT,GPTの 軽度上昇が1例 にみ られた。
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Loracarbef(LCBF)は,協 和醗酵工業株式会社東京

研究所で開発されたはじめての経 口用カルバセフェム

系抗菌剤である。本剤 は3位 と7位 にcefaclor(CCL)と

同一の側鎖を有 し,CCLに 近 似 した化学構造 を有 して

いる1)。LCBFは グラム陽性菌お よび グラム陰性菌 に

対 して,CCLと 同様の広域抗菌スペ ク トラムを有 して

いる。健康成人に本剤 を空腹時に経 口投与 した時の最

高血中濃度は投与後約1時 間に認められ,200mg投 与

で7.44μg/ml,400mg投 与 で15.6μg/mlの 血 中濃度を

示す。 また本剤は食事の影響 を受け,食 後投与では最

高血中濃度は投与後約3時 間にみ られ,空 腹時投与に

比べて最高血中濃度 は低 いが,AUCは や や小 さい程

度であ る。血中濃度半減 期は1.16時 間でCCLよ り長

い。本剤の尿中排泄は良好で,大 部分が投与6時 間以

内に尿中に排泄 される2)。

以上の特徴を持 ったLCBFを 呼 吸器感染症患者に投

与 し,本 剤の臨床効果 と安全性の検討 を行 った。

対象症例は平成元年6月 より平成2年6月 までの13カ

月間に弘前大学医学部第三内科関連施設において感染

症と診断 され,本 試験参加の同意が得 られた7例 であ

り,そ の内訳 は急性気管支炎2例,慢 性気管支炎3例,

肺 炎2例 であった。性別 は男性2例,女 性5例 であ り,

感 染症の重症度 は軽度3例,中 等度4例 であった。合

併症 を有 している症例は2例 で,高 血圧症1例,脳 梗

塞 と糖尿病 を有 した1例 であ った。LCBFの 投 与量は

すべて1回200mgを1日3回(1日600mg)で,投 与期間

は4～14日 間 であった。投与時間はすべて食後投与で

あった。

臨床効果判定は,急 性気管支炎と慢性気管支炎では

発熱,咳 噺,喀 痰量お よびその性状,ラ 音,赤 沈,白

血球数,CRP値,肺 炎では上記の他 に胸部 レ線写真,

呼吸困難 とチアノーゼの有無 などか ら,臨 床効果 をい

ずれ も著効,有 効,や や有効,無 効の4段 階に分けて

判定 した。各症例の概要をTable 1に 示 した。

本剤投与前 に検出 された分離菌は症例2でStreptoco-

ccus pneumoniae,症 例3でAcimtobacter calcoaceticus,

症 例4でPseudomonas aeruginosa,症 例5でMoraxella ca-

tarrhalisとP.aeruginosaで あ ったが,症 例4のP.aerugi-

nosaを 除 いて,本 剤投与後 にいずれ も消失 した。本剤

の臨床効果は,急 性気管支炎で2例 ともに有効,慢 性

気管支 炎は1例 が著効,有 効1例,や や有効1例 であ

り,肺 炎で は著効1例,有 効1例 であ った。全症例の

臨床効果は著効2例,有 効4例,や や有効1例 であ った。

副作用 は全例に認 められず,臨 床検査値(Table 2)

異 常 は本剤投与後にGOT,GPTの 軽度上昇が症例5で

みられたが,本 剤投与終了後9日 の再検ではほぼ正常

化 していた。

LCBFは セ フェム骨格の1位 のSがCに 置換 された新

しいカルバセ フェム剤で,3,7位 の 側鎖はCCLと 同

じ構造である。本剤の抗菌力 は,グ ラム陽性菌ではメ

チ シリン感受性 Staphylococcus aureus,Streptococcus

pyogenes,S.pneumoniae に対 してCCLと 同 様の値 を示
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Table 1.Clinical summary of cases treated with loracarbef

Table 2.Laboratory findings before and after loracarbef treatment

B:before treatment*Abnormal value():follows

A:after treatment
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し て い る2,3)。 メ チ シ リ ン 耐 性S.aureus,Enterococcus

faecalisに 対 す る抗 菌 力 はCCLと 同 様 に弱 い 。 グ ラ ム 陰

性 菌 に 対 し て は, Escherichia coli,Klebsiella

pneumoniae,Proteus mirabilis,Haemophilus influenzae,

Neisseria gonorrhoeae に対してCCLと ほぼ同様の抗菌力

を示 している2)。E.coliに お けるペニシ リン結合蛋白

に対する親和性は,本 剤ではPBP1A,PBP3,PBP4

と中等度の親和性 を有 し,本 剤のPBP1AとPBP4と

の親和性 はCCLの そ れらと比べて2～3倍 高 いとされ

ている3)o

本剤のマウス全身感染に対する治療効果はS.aureus

Smith,S.pyogenes S23,E.coli GN2411-5,E.coli

F1095,K.pneumoniae 8045 においてCCLの 治 療効果

と同じであ ったが,S.pneumoniaeとP.mirabilisに 対 す

る本剤の治療効果はCCLの そ れ より3～5倍 劣 るとさ

れている3)。

以上の様 な特徴 を持 ったLCBFを 今 回7例 の呼吸器

感 染症 に投 与 した。 本 剤投 与 前 に分 離 され たS.

pneumoniae,A.calcoaceticus,M.catarrhalisとP.aerugi-

nosaの 各 々1株 は本剤投与後に消失 したが,P.aerugi-

nosaの1株 は本剤投与後 も持続 していた。すなわち,

呼吸器感染症の起炎菌 とされているS.pneumoniae,M.

calarrhalisが除 菌 されP.aeruginosa 2株 の うち1株 が

除菌 された。本剤の臨床効果 を急性気管支炎2例,慢

性気管支炎3例,肺 炎2例 で検討 した。 その結果,著

効2例,有 効4例,や や有効1例 であった。副作用 は特

に認め られず,臨 床検査値 については,1例 で本剤投

与 後にGOT,GPTの 軽 度上昇がみ られたが,本 剤投

与後に改善 された。

本剤は呼吸器感染症に対 して有用な抗生剤であると

考 えられる。
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We evaluated the clinical efficacy and safety of loracarbef,a new oral carbacephem antibiotic,

administered at a dose 600 mg a day for 4～14 days in 7 patients with respiratory tract infection,

2 cases of acute bronchitis,3 of chronic bronchitis and 2 of pneumonia.The clinical effect was

excellent in 2 patients,good in 4 and fair in 1.No side effect was observed. Slight increases of GOT

and GPT were observed in one case,but were transient.


