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外科領域感染症 におけるtemafloxacinの 臨床的検討

草地信也-炭 山嘉伸 ・栗田 実 ・川井邦彦 ・有馬陽一

東邦大学医学部外科学第 三講座*

新 しく開発された新キノロン系合成抗菌剤であるtemafloxacinの 外 科領域 における有用

性 を検酎 し,以 下の成績 を得た。

消化器外科術後の感染症5例 と皮膚軟部組織感染症8例,合 計13例 の外科系感染症に本

剤 を投与 したところ,著 効6例46,2%(6/13),有 効7例53.8%(7/13)で あ り,有 効率100%

の成績を得た。本剤の投与によると思われる副作用および血液生化学的異常は認められな

かった。
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Temafloxacin(TMFX)は,ア ボ ッ ト社で合成 された

新規アリルフロロキノロン誘導体で,既 存のニューキ

ノロン系薬剤よりも広範囲な抗菌スペク トルを持ち,

吸 収が良く。安全域が広いとされている。化学的には,

キ ノロン環の1位 に2,4・ジフロロフェニル基,6位 にフ

ッ素原子,7位 に3,メ チ ルピペ ラジニル基を有 してい

るり。その抗菌力はグラム陽性菌 および嫌気性菌に対

しては既存薬剤よ り強 く,グ ラム陰性菌に対 しては既

存の薬剤 と同程度の抗菌力 を有する2}。また,実 験感

染症に対する効果は既存薬剤より優れてお り,in vitro

にお ける抗菌活性がin vivoにおいて も十分に発揮 され

ている。 さらに,本 剤は経 口投与 により高い血中濃度

が得 られ,か つ持続的であ り,各 組織内移行が良好で

ある1)。一方,動 物実験 において一般毒性の安全性が

確認 され,さ らに痙攣誘発試験では既存の薬剤よ りも

安全性が高い薬剤 とされている1)。

今回,当 教室外科系感染症の治療 に本剤 を用いて臨

床的効果,細 菌学的効果,安 全性 を検討 し,若 干の知

見を得 たので報告する。

対象は1990年6月 ～1991年6月 までに当教室の外来

を受診,ま たは入院 した外科領域感染症 の13例 で,

年 齢は22歳 か ら75歳 の平均44.4歳 であった。性別で

は男性10例,女 性3例 であ り,全 例治験参加の同意が

得られている。

疾患では,消 化器外科術後感染症5例,肛 門周囲膿

瘍3例,感 染性粉瘤3例,凛 疽1例,腋 窩膿瘍1例 で,

全例切開などの排膿処置がなされた。消化器外科術後

の感染症では,創 感染が2例,ド レーン感染が2例,

尿路感染症(腎孟腎炎)1例 であった。

投与方法は,全 例1日2回 食後 の投与で,1回 量は

150mgが3例,300mgが10例 で あり,投 与期間は4日

か ら9日 間(平均6.2日),総 投 与量は1,29か ら5.49(平均

3.2g)で あ った。

症例の一覧をTable1に 示 す。症例1はMiles'術 後の

会陰部創感染の症例で,.Bacteroides fragilisが検 出され

た。本剤300mg,9日 間の投与を要 したが除菌され有

効 とした。分離 されたB.fragilisの 本剤に対する最小

発育阻止濃度(MIC)は0-78μg/mlで あ った。症例2は,

胆 嚢摘除後 の創感染症例で,創 部 よりStaphylococcus

epidermidisが 検 出された。本剤300mg,1日2回,4日

間 の投与で除菌 され有効であった。MICは0.2μg/mlで

あ った。症例3,4,5は 感染性粉瘤の症例で,い ずれ

も切開排膿 とともに本剤が投与 された。症例3で は

300mg,1日2回,7日 間投与を行った。分離されたS.

ep毎em鶴3のMICは0,2μ9/mlで あ ったが,投 与6日 間

で著明な臨床症状の改善 をみた。症例4は150mg,1

日2回 投与を行い,著 効例であった。分離されたPeP-

tostreptococcus sp.のMICは0.2μ9/mlで あ った。症例5

も150mg,1日2回 投与で著効例であった。症例6は 凛

疽の症例で,切 開排膿 とともに本剤を投与 し,分 離さ

れたS.epidermidis,Corynebaaacterium sp.のMICは いず

れも0.2μg/mlで あ り本剤300mg,1日2回,4日 間の投

与で臨床症状 の改善が認められた。症例7は 腋窩膿瘍

で切開排膿 とともに本剤 を300mg,1日2回,4日 間投

与 された。分離菌 はStreptococcus pyogenesで,MICは

0.78μg/mlで あ った。本例では投与後4日 で排膿は認

められず,有 効 とされた。症例8,9,10は 肛 門周囲

膿瘍の症例で全例切開排膿処置がなされたが,本 剤の

投与により速やかな臨床症状の改善が認められ,有 効

以上であった。症例11,12は 消化器外科術後の ドレー
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ン感染症例であ り,症 例11は 胆嚢摘 出後,総 胆管空

腸吻合術後に腹腔 ドレーンか ら膿性浸出液を認めた。

分離菌はPseudomonas aerginsaでMICは1.56μg/mIで

あった。本剤300mg,1日2回6日 間投与で排液が減少

したため ドレーンは抜去され,臨 床的に有効 とした。

症例12は 直腸癌 に対 して骨盤内臓器全摘手術がな さ

れ,留 置 された ドレーンより6週 間にわた り膿性浸出

液を認め,Enterobacter sp.が検 出された。本剤300mg,

Table 1. Clinical efficacy of temafloxacin

ND: not done
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1日2回 投与 により排液の減少が認め られ,臨 床的に

著効 と判定 した。症例13は 消化器外科術後感染例で,

直腸癌 に対す る骨盤内臓器金摘 ・人口肛門造設 ・尿路

変更術後の尿路感染症例で,尿 よ りKlebsiella pneumo-

niaeが 分離 され,そ のMICは0.1μg/m1で あ った。本剤

300mg,1日2回 投与 により尿か ら菌は分離 されな く

なり,臨 床的に著効と判定された。

本剤 による臨床効果を感染症別にみると,創 感染で

は2例 中2例 有効、感染性粉瘤で3例 いずれ も著効,凛

痘,皮 下膿瘍各1例 ではいずれ も有効,肛 門周囲膿瘍

3例 では著効1例,有 効2例 で,ド レーン感染2例 では

著効お よび有効であ り,尿 路感染症1例 は著効であ っ

た。全体では,著 効46.2%(6/13),有 効53、8%(7/13)

で,有 効率100%で あ った(Table2)。

細 菌学的には,分 離 された14株 の うち投与後 に検

体採取不能であった3例 を除 く11株 全てが除菌 され,

細菌学的にも有効性が確かめられた(Table3)。

本剤の投与によると思われる自覚的 ・他覚的副作用

および血液生化学的異常は認められなかった(Table4.

1,4-2)。

本剤はグラム陽性菌,グ ラム陰性菌 に対 しても幅広

い抗 菌力 を有 してお り,特 に黄色 ブ ドウ球菌 は,

methicillin-sensitive Staphylococcus au7eus, methicillin-

resistant S. aureusと もに既存薬剤より優れた抗菌特性

を有する。また,嫌 気性菌に対する抗菌力 も優れてい

ることから皮膚軟部組織感染症だけでなく,一 般消化

器外科術後の感染症にも有用であると思われる。

Table 2. Clinical efficacy of temafloxacin

Table 3. Bacteriological effect of temafloxacin

Table 4-1. Laboratory findings in patients before and after administration of temafloxacin

B: before A: after
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Table 4-2. Laboratory findings in patients before and after administration of temafloxacin

B:beforeA=after
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The clinical effects of a new quinolone, temafloxacin (TMFX), were studied in 13 patients with

surgical infections, including 5 with postoperative infections. The overall clinical efficacy rate was

100%. There were no abnormal symptoms or biochemical abnormalities.


