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Loracarbefの 呼 吸器 感 染 症 にお け る有 用性 を検討 した。対 象 は呼 吸 器感 染 症9例,疾 患

は慢性 気管 支 炎4例,急 性 気 管支 炎2例,気 管支 肺 炎2例 な ど基 礎 疾患 ・合併 症 は8例 に認

め られ肺癌2例,肺 結核2例 な どであ った。TTAか ら起 炎菌 を検 出 で きた8例 の うち7例 が

単 独 菌 で1例 は複 数 菌 検 出で あ っ た。 菌 別 に はHaemophilus influenzae 3株Streptococcus

pneumoniae 2株 な どで あ った。本 剤投 与量 は400mg×2/日 が7例,200mg×3/日 が2例,投

与期 間 は全 例10日 で あ った。 臨床 効果 は有 効6例,や や有 効2例,無 効1例 で あ った。 副作

用 は認 め ず,1例 に軽 度 のGOT,GPTの 上 昇が 認 め られた。
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Loracarbef(LCBF)は 協 和 醗 酵 工 業株 式 会 社 にお い

て開発 され た初の経 口用 カルバ セ フ ェム系抗 生物 質で

あ る。 本剤 は,3位 と7位 にセ フ ァク ロル(CCL)と 同

一 の側 鎖 を有 し
,CCLに 類 似 した化学 構造 を有 して い

る9。 その 抗菌 力 は,CCLと ほ ぼ 同等 で グラ ム陽性 お

よび グラム陰性菌 に対 し幅 広 い抗菌 スペ ク トラム を示

し,特 に,Escherichia coli,Klebsiella pneumoniaeに 対

してはCCLよ りも優 れ た抗 菌力 を有 して い る2.3)。

今 回,我 々 は,呼 吸 器感 染症 に対 し本剤 の有用 性 を

検討 したの で報告 す る。

対 象 は呼 吸 器 感 染症9例 で あ る(Table 1)。 年 齢43

～77歳
,男 性3例,女 性6例 。 疾 患 は慢 性 気 管 支 炎4

例,急 性 気 管 支 炎2例,気 管 支肺 炎2例,び まん性 汎

細 気管 支 炎1例 で あ る。 基 礎 疾患 ・合 併 症 は8例 に認

め られ肺癌2例,肺 結 核2例,肺 気腫1例,間 質性 肺 炎

1例 な どで あ る。 感 染症 の重 症 度 は軽 症3例,中 等 症6

例 で あ る。 起 炎 菌 の 検 出 は,経 気 管 吸 引 法

(Transtracheal aspiration,以 下TTA)に て 行 っ た 。

TTAに よ り,9例 中8例 に細 菌 が検 出で き,7例 が単 独

菌 検 出で1例 が複 数 菌 検 出 で あ った 。菌 別 に は,7菌

種11株 が 検 出 さ れ,Haemophilus inrluenzae 3株,

Streptococcus pneum0niae 2株,Haemophilus parainfluen-

zae 2株,Streptococcus dysgalactiae 1株 な どで あ っ た。

複 数菌 検 出 の1例 はH.influenzae+S.dysgalactia6+γ-

StrePtococcus+Neisseria sp.でH.influenzaeの み を起 炎菌

と考 えた。

方 法 は 本剤1日600～800mgを1日2ま た は3回 に分

けて食 後経 口投 与 した。200mg×3/日 が2例,400mg

×2/日 が7例 で あ った。 投与 期 間 は,全 例10日 であ っ

た。

臨 床効 果の 判定 は,咳 嗽 ・喀 出痰 の量 お よび 性状 ・

発熱 ・呼 吸 困難 な どの 自覚症 状,赤 沈,CRP,白 血球

数,胸 部X線 像 な どの諸 検査 を指 標 と し,以 下 の 基準

に よ り4段 階 に区分 した。

著 効:1週 間以 内 にほ とん どすべ て の症 状,所 見

が改 善 した場 合。

有 効:著 効 基準 に達 して い ない が,本 剤投 与 にて

十分 な治 療効 果が 得 られ た場 合 。

やや 有 効:本剤 投 与 に て何 らか の 改 善が 得 られ た場

合。

無 効:改 善が 全 く認 め られな か った場 合。

本剤使 用 中の副 作用 につ い ては,臨 床 経過 を詳 細 に

観 察 し,薬 剤 によ る と思 われ る随伴 症状 の 出現 に注 意

した。 また,投 与 前 後 に お け る血 液検 査(赤 血 球 数,

ヘ モ グロ ビ ン,ヘ マ トク リ ッ ト.白 血球 数 血 液像),

肝 機 能検 査(GOT,GPT,AIP,T-Bil),腎 機 能 検 査

(BUN,ク レア チ ニ ン)な どの検 査 を行 い,薬 剤 に よ

る影響 の有 無 を調 べ た。

結果 は,臨 床 効 果 は9例 中6例 に有 効,2例 にや や有

効,1例 に無 効で あ った。疾 患 別 に は,慢 性 気管 支 炎

4例 中有 効2例,や や有 効2例,急 性 気 管支 炎2例 中有

効2例,気 管支 肺 炎 は2例 中有効2例,び まん性 汎細 気

管 支 炎1例 は無 効で あ った。 臨 床効 果 が 有効 で な か っ

た3例 は,い ず れ も慢 性 気管 支 炎,び まん性 汎 細気 管

支 炎の慢 性 下 気道 感 染症 で,そ の うち症例1は,肺 癌

を基礎 疾患 とす る中等症 の慢 性気 管 支炎例 で あ るが,
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Table 1.Clinical efficacy of loracarbef

TTA:trans tracheal aspiration  •›:Causative organisms

Table 2.Laboratory findings

B:before A:after
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本剤投 与 に よ り,喀 痰 量 の減 少が 十分 で なか ったた め

やや有効 と判 定 した。 また,症 例2は 石 綿肺 を基礎 疾

患 とす る 中等 症 の慢 性 気管 支 炎例で,喀 痰 量 の減 少,

H.influenzaeの 消 失 が み られた 。 しか し,微 熱 が続 き

CRPも あ ま り改善 が み られな か った ため やや有 効 と判

定 した。 症 例9は,H.influenzaeを 起 炎 菌 とす る び ま

ん性汎細 気管 支炎 であ るが,喀 痰 量 な どの臨床 症状 に

改善が 全 く認 め られ ないた め無効 と判定 した 。細菌 学

的効 果 は消失5例,減 少2例,不 変1例,不 明1例 で あ

った。

副作 用は全例 に認 め られず,臨 床検 査値 異常 は症 例

6に 軽度 のGOT,GPTの 上 昇 が認 め られ た(Table2)

が,本 剤投 与終 了 と共 に速 やか に改善 した。

LCBFの 呼 吸器 感 染症 に対 す る有 効性 と安 全性 につ

いて示 した。呼 吸器 感染 症 にお いて経 口の抗菌 薬 の治

療の対 象 となる疾患 は,多 くは院外発 症 の軽度 か ら中

等症の肺 炎 または下 気道 感染 症 であ る。 また,そ の起

炎 菌 はS.pneumoniae,H.influenzae,Moraxella catar-

rhalisなどであ るこ とが 多 い。 本 剤 は これ らの菌 種 に

対 し,優 れた抗 菌力 を有 してお り,今 回 の検討 で も肺

炎や急性気管支炎に対 しては有効性は優れており,満

足すべきものであった。しかし,慢 性気管支炎やびま

ん性汎細気管支炎などの慢性下気道感染症に対 しては

若干有効性が劣っており,投 与量などに考慮が必要と

考えられた。

以上より,本 剤は呼吸器感染症の治療に有用な薬剤

となる可能性が示唆された。
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Clinical study on loracarbef in respiratory infection
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We assessed the clinical efficacy of loracarbef(LCBF),a new carbacephem antibiotic,in

respiratory infections.

A total of 9 patients with respiratory infections were treated with LCBF.

Four patients were diagnosed as having chronic bronchitis and 2 as having acute bronchitis.

Underlying diseases and complications were lung cancer in 2 and pulmonary tuberculosis in 2.

The daily dose was 400 mg b.i.d.in 7 cases and 200 mg t.i.d.in 2 cases.Duration was 10 days in

all cases.

Causative organisms were collected by the transtracheal aspiration(TTA)method in 8 cases.

There were 7 cases of monomicrobial infection and 1 of polymicrobial infection.Haemophilus

influenzae,Streptococcus pneumoniae and other organisms were isolated.The clinical efficacy was

good in 6 cases,fair in 2 cases and poor in 1 case.
No adverse reactions were observed,and mild elevations of GOT and GPT were noticed in 1

case.

From these results,we conclude that LCBF would be a useful drug to treat respiratory

infections.


