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され てお り軽快 した。以 上 の ような経験 か ら最優 勢菌

とな っ た細 菌 が敗 血症 の原因 とな る こ とが 多 い ため.

監 視培 養 は敗血 症 が発症 した場 合 の原因 菌 を比 較 的容

易 に想定 す る ことが可能 で,早 期治 療 に役立 つ こ とか

ら有用 と思わ れ る。

(c) Bifidobacteriumな どの生菌薬 の投 与

これ は生菌 薬 を投 与す るこ とで少 しで も腸 内細 菌叢

の変動 を少 な くしよ う とい う目的 で行 って いる。1例

を紹介 す る と,3胎 で出生 した2児 で 出生後2日 抗 菌

薬 投与 が必要 となっ たため,第III児 には Bifidobacte-

riumを 併 用 し,第II児 は併 用 しな い こ とに して,そ

れ ぞれ の腸 内細 菌叢 の変動 につい て経 日的 に比 較検 討

した。 そ の結 果Bifidobacteriumを 併 用 しな か っ た

第II児 は抗 菌 薬 投 与 開 始 後6日 にE.fuecaltsが 106

出現 し ましたが,そ の他 の好気性.嫌 気性 菌 は抗 菌薬

投与 中 は認 めなか った。抗 菌薬 投与 を中止 す る と,中

止 後3日 に嫌 気性 菌 のclostnd跏nzが,4日 にEubac-

terium, Bzfidobacteriumが 出現 し,6日 に よ うや く

嫌 気 性 菌優 位 の正 常 腸 内 細 菌 叢 に 回 復 した 。 一 方

Bifidobacteriumを 併 用 した第III児 は投与 後2日 よ り

S.epidennidtsが 出現 し,4日 にはE.fuecaltsが,5

日にS.aureusと グラ ム陽 性球 菌 は出現 したが併 用 し

たBifidobactenun2を 含 め て嫌 気性 菌 は認 め ませ ん で

した。 しか し抗 菌薬 中止後2日 に は嫌 気性菌 の うちで

併 用 したBifidobactenun2が1010と 好気 性 菌 よ り優 位

とな り,阜 くも正常腸 内細 菌叢 に回復 した。 この結果

よ り,少 な く と も新 生 児 に抗 菌 薬 を 投 与 す る時 の

Bifidobacterium併 用 は抗 菌薬 投与 中 も腸 内細 菌叢 形

成 への影響 を少 な くし,抗 菌薬投 与中止 後 の正常腸 内

細菌 叢へ の回復 が早 い こ とが予想 され有 用 な方法 と考

えてい る。

(2) 皮膚 感染 の早期 治療

さ きに述 べ た ように皮膚感 染 の原因菌 が全 身感染 に

波及 す る可能 性 が あ り,特 にMRSAが 検 出 され た場

合 に は,そ の頻度 が高 い。 その ため皮膚感 染 が あ る場

合,早 期 に皮 膚 病 変 の 治療 を行 うべ きで あ る。 特 に

MRSAが 原 因菌 の場 合 は抗 菌 薬 の全 身投 与 も併 用 す

る必 要が あ ると思 われ る。

(3) 各種 カ テーテル の管理,保 育 器 な どの環境 の消

毒,医 療 スタ ッフの手 指消毒 な どの一般 的 な配慮 は無

論必 要 と思 われ る。

以 上,再 発 ・難 治感 染 症 の対 策 につ い て小 児 科 領

域,特 に新 生 児,未 熟 児 に焦 点 を絞 って述 べ て きた

が,適 切 な抗 菌薬 の選択 と監視 培養 の重 要性,皮 膚 病

変 の早 期 治療 が もっ と も重要 な ポ イ ン トと思わ れ た。

むすびの言葉

河村信夫

東海大学泌尿器科

今回 の シ ンポジ ウム は再 発 ・難 治感 染症 とい うタイ

トルで あ るが,再 発 し,か つ難 治 とい う概念 で とらえ

てい ただ き,各 人 に話 して もらった.難 治な もの とい

うの は,不 治で はな いが治療 に手 がか か るわ けである

か ら,ど れ くらい,手 がか か るか,ど の ような よい対

策 が あるか につ いて,な るべ く具体 的 に述 べて もらう

こ とに した。 また フロアー か らの発 言 をなるべ く多 く

して も らうよ うに はか らい,時 間 の約半分 をシンポジ

ス トの講 演 に,後 の半 分 をデ ィス カ ッシ ョンにあて

た。

び まん性 汎細 気管 支炎 に対 して のエ リスロマイシン

長期投 与療 法,超 未 熟児 に対 す るビフ ィズ ス菌併用療

法,菌 血症 の 予後 決 定 因子 とその対 策, G-CCSFの 使

い方,ニ ュー キ ノロ ン とクラ リス ロマイ シンの併用療

法等,か な り斬 新 な治療 法の概 念 とその効果等が示 さ

れ,さ らに それ らが無 効 な場合 の対策 な ども論ぜ られ

た。

これ らに対 し,フ ロ アー または講演間 か ら,さ らに

つ け加 えるべ き治療 法 な どもコメ ン トされたが,今 回

は批判 的討 論 よ り も建 設 的討論 が多 く,聴 衆 にただち

に役立 つ治 療法 を提 示 した点 で,非 常 に意味 が深かっ

た。 武 部,工 藤 両 会 長 の意 図 され た点 が,ま ことに

up-to-dateで あ っ た ため,内 容 も興味 深 い ものにな

り,聴 衆 に も感 銘 を与 える もの に仕 上が った ことを,

座 長 として も感 謝 して いる。

新薬 シ ンポ ジウ ム: Tazobactam/ piperacillin

(TAZ/ PIPC)

概 要

松 本 慶 蔵

長崎大学熱帯医学研究所内科

Tazobactam/piperacillin(治 験 コー ド: YP-14略

語TAZ/PIPC)は,大 鵬 薬 品工 業株 式会社 で開発さ

れ た β-lactamase阻 害剤 で あ るtazobactam (TAZ)

とペ ニ シ リン系 抗 生 剤piperacillin (PIPC)を1 : 4

で配合 した注射 用配 合製 剤で あ り,現 在,大 鵬薬品工

業 株式 会社 と富 山化 学工 業株 式会社 で共 同開発中の抗

生剤 であ る。
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TAZ/PIPCは グ ラム陽 性 菌 か ら緑 膿 菌 を含 むグ ラ

ム陰性 菌に対 して幅広 い抗菌 スペ ク トル を有 し, β-

lactamase産 生菌 を用 いたinvivo感 染症 実験 にお い

てもTAZ配 合 によ る優 れ た相 乗効 果 が認 め られ た。

さらに,P-lactamase誘 導 能 は きわ め て低 く,ま た,

β-lactamase高 度産 生 変 異株 の 出現 頻 度 も低 い こ と

が確認 された。

本剤の安全性 に関 す る毒性 試験,抗 菌 力試験 な らび

に各動物 での吸収 ・分 布 ・代 謝 ・排泄 に関 す る検討 を

した結果,本 剤 の臨 床 的有 用 性 が期 待 され た ので,

1991年2月 よ り臨 床第1相 試験 を実施 し,ヒ トにお

ける安全性 を確認 し,1991年10月 か ら研 究 会 を組 織

し,基 礎的および臨床的検 討 を行 って きた。

本シンポジウム にお いて は現在 まで に検 討 され た試

験成績の報告が行 われ,本 剤 の臨床 的有用性 につ いて

討議が行われた。

抗 菌 力

井 上 松 久

北里大学医学部微生物学教室

1. In vitro抗 菌力

Tazabactam/pipecracillin (TAZ/PIPC)は,グ

ラム陽性菌 か らグラム陰性 菌 まで幅広 い抗菌 スペ ク ト

ルを示 した。

各種臨床分離 株 に対 す る抗 菌 力 はグ ラム 陽性 菌 で

は, MSSA, CNS, S. pyogenes, S. pneumoniae,

E.faecalisに 対 して強 い抗 菌力 を示 した。 グラム陰性

菌で は, N. gonorrhoeae, B. catarrhalis, H. influ-
enzae, E. coli, K. pneumoniae, P. vulgaris, M.

morganiiに 対 し て 強 い 抗 菌 力 を 示 し,特 に β-lacta-

mase産 生 の 臨 床 分 離 株 に 対 し てPIPCよ り強 い 抗 菌

力 を示 し た 。 緑 膿 菌 に 対 す る 抗 菌 力 は ceftazidime

(CAZ)よ り弱 い がsulbactam/cefoperazone (SBT/

CPZ)と ほ ぼ 同 等 の 抗 菌 力 を 示 し た 。 ま た,CAZ耐

性 菌 や第3世 代 セ フ ェ ム 剤 を 分 解 す る β-lactamase

産生菌 に対 して も強 い抗 菌 力 を示 した 。

TAZの β-lactamase不 活 化 作 用 は penicillinase

(PCase), oxyiminocephalosporinase (CXase)に

対 してclavulanic acid (CVA)と ほ ぼ 同 等 の 阻 害 活

性 を示 した 。 また,cephalosporinase (CEPase)に

対 して もTAZは 阻 害 活 性 を 示 し, CVA, SBTよ り

も強か っ た。

β-Lactamase産 生 のS.aureus, E.coliお よ び 緑

膿菌 に対 し て殺 菌 的 に 作 用 し, E.faecalisと E.coli,

S.aureusと 緑 膿 菌 の混 合培 養 系 に お いて もPIPCよ

り も強 い殺 菌作 用 を示 した。

TAZ/PIPC作 用 に よ りE.coliSesよ び P,vulgaris

は濃 度依 存的 に伸長 化 し,高 濃度 で は溶 菌像 が認 め ら

れ た。 また,ペ ニ シ リン結 合蛋 白質 に対 して はPIPC

と同様 の親和性 を示 した。

さ ら に,β-lactamase高 度 産 生 変 異 株 の 出現 頻 度

もCAZに 比 べ て低 い ことが確認 され た。

2. In vivo抗 菌 力

各 種 β-lactamase産 生 菌 を用 い た マ ウ ス腹腔 内感

染(単 独 ・混 合〉 に対 してTAZ配 合 に よる相乗 効果

が認 め られ,in vitro抗 菌 力 を反 映 した強 い治療 効 果

を示 した。β-Lactamase産 生 のK.pneumoniaeに よ

るマ ウス呼 吸器 感染 お よびE.coliを 感染 菌 と した上

行 性尿 路感 染 に対 して もPIPCよ りも強 い治療効 果 を

示 した。

以上 の よ うに,TAZ/PIPCは ブ ドウ球 菌 か ら緑膿

菌 を含 む広 範 囲の細菌 にin vitroお よびin vivo作 用

示 した ことか ら,臨 床 上優 れ た効果 が期待 で きる配 合

剤 と考 え られ た。

吸 収 ・分 布 ・代 謝 ・排 泄

嶋 田甚 五 郎

聖マ リアンナ医科大学難病治療研究センター

Tazobactam/piperacillin (TAZ/PIPC)の 吸収 ・

分 布 ・代 謝 ・排 泄 につ い て全 国26機 関 に よる成績 を

まとめた。

本 剤1.25g～5.0gを 健 常 成人 男 子 に点 滴静 注後 の

TAZ,PIPCの 血 漿 中 濃 度 は用量 相 関 性 が み られ,

TAZとPIPCの 血 漿 中 濃 度 比 は ほ ぼ1:4で 推 移 し

た。

血 漿 中 半減 期 はTAZ,PIPCと もに約0.7時 間 で

あ り,24時 間 までの尿 中 回収 率 は,TAZの 未変 化体

で 約67～77%,非 活 性 代 謝 物M-1で 約13～15%,

PIPCで 約54～62%で あ っ た。 また,5.0gを1日2

回,反 復9回 点 滴静 注 した時,蓄 積 性 は認 め られ なか

っ た。TAZ/PIPC,TAZ単 独,PIPC単 独 を静 注 し

た時,TAZに つ い ての み,単 独 投 与 時 に比 べTAZ/

PIPC投 与 後 にAUCの 増加,全 身 ク リア ラ ンス ・腎

ク リアラ ンスの減 少が認 め られ た。 プロペ ネ シ ドの併

用 に よ り,TAZ,PIPCの 尿 中排 泄 に は尿細 管分 泌機

序 の 関与 が 示唆 され,こ れ らの こ と よ りTAZ/PIPC

投 与 時 に認 め られ たTAZの 体 内 動 態 の変 動 はPIPC

に よるTAZの 尿細 管分 泌抑 制 に よ る もの と考 え られ
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た。

腎機能 障害 患者 で は障害 の程 度 に応 じ,血 漿中半 減

期 の延長 とAUCの 増 加 が み られ,尿 中排 泄率 は低 下

した。

感 染症 患者 にお いて,喀 痰,腎 組織,胆 汁,胆 嚢 組

織,腹 腔 内漫 出液,耳 漏,扁 桃 組織,皮 膚 組織,女 性

性 器組織 な どへの移行 が検 討 され,各 体液 ・組 織 内へ

の良好 な移 行 が確認 され た。バ イ オオ ー トグラム にお

い てTAZの 活 性 代 謝 物 は 認 め ら れ な か っ た が,

PIPCに は活 性代 謝 物 が検 出 され,PIPCの 脱 エチ ル

体 で ある こ とが確認 され た。

内 科 領 域 感 染 症

大 泉 耕 太 郎

久留米大学第一内科

1. 一般 臨床 試験

内科 領域 感 染症 を対 象 に50機 関施 設 で実施 した臨

床 試験 に よ り434例 が集積 され,う ち389例 〔呼吸器

感 染症361例,尿 路感 染 症10例,胆 道感 染 症8例,

敗 血症(疑 い を含 む)9例,そ の他1例 〕 を解析 対 象

とした。

臨床 効 果: 急性 お よび慢性 呼 吸器 感 染症 で は それ ぞ

れ84.8% (184/217), 86,1% (124/144)gそ の他 で

は75.0% (21/28)の 有効率 であった。 また, β-lactama-

se非 産 生菌 検 出例 と産 生菌 検 出例 とで 有効 率 を比 較

す る と急性 呼 吸器感 染 症 で は93.5% (29/31): 89.3%

(25/28),慢 性 呼 吸 器 感 染 症 で は92.0% (23/25):

87.2% (34/39)で あ った。本 剤 の β-lactamase阻 害

作 用 を反映 して β-lactamase産 生 菌 に よ る もの に対

して も高 い有 効率 をあ げ得 た。1日5.0g投 与例 が も

っ とも多 く,そ の有 効 率 は83.3% (220/264)と 高 い

もので あ った。 細 菌学 的 効果: β-lactamaseの 産 生 の

有 無 にかか わ らずMRSA, P.aeruginosaを 除 くほ と

ん どの菌 が消 失 した。

2. 用量検 討試験

慢 性 気 道感 染 症 を対 象 にTAZ/PIPCの 低 用 量 群

(L群)2.5g/日,高 用 量群(H群)5.0g/日 と対 照

薬PIPC(C群)の4.0g/日 の有 効性,安 全 性 お よ び

有用性 を比 較検 討 した。20施 設 で78例 を集積 した。

臨床効 果,臨 床検査 値異 常 につ いて は75例,副 作 用,

有用性 につ いて は76例 を解析 対象 とした。

臨 床 効 果: L, H, C群 の有 効 率 はそ れ ぞ れ 92.0%

(23/25), 92.6% (25/27), 91.3% (21/23)で あ り,

3群 間 に有 意 な差 は認 め られ な か っ た。 さ ら に, β-

lactamase非 産生 菌検 出例 と産 生薗検 出例 での有効率

を み る とL群 で は100% (6/6): 71.4% (5/7), H

群 で は83.3% (5/6): 100% (5/5), C群 で は 90.0%

(9/10): 100% (4/4)で あ った。

細 菌 学 的 効 果: L, H, C群 で の 消 失 率 は それ ぞれ

70.6% (12/17), 100% (19/19), 90.0% (18/20)で

あ っ た。 ま た,β-lactarnase非 産 生菌 と産 生 菌の消

失 率 はL群 で66.7% (4/6): 57.1% (4/7), H群 で

は と も に100% (6/6,5/5), C群 で は91.7% (11/

12): 75.0% (3/4)で あ った。H群 で は β-lactama-

se産 生 の有 無 にか か わ らず菌 が消 失 し,全 体 の消失

率 でL群 に比 し有意(P<0.05)に 優 れて いた。

副 作用 としてC群 に発 疹 を2例 認 め,臨 床 検査値

異常 と して各群 に1例 ずつ好 酸球 の増多 を,ま た,一

過性 の血 小板 の減 少 をC群 の1例 に認 めた。

以 上 の一般 臨床 試験 お よび用量検 討試験 の結果より

呼吸 器感 染症 の至適 用量 と して1日5.09が 妥 当 と考

え られ た。

泌 尿 器 科 領 域 感 染 症

熊 澤 淨 一

九州大学泌尿器科

1. 一般 臨床 試験

全 国14機 関施 設 に おい て,総 計283例 が集積 され,

その うち267例 を有効 性 の評価 対 象例 とした。1日 投

与 量 は1回1.25gま た は2.5gを1日2回 投与 が ほ

とん どであ った。

UTI薬 効 評 価 基準 に よ る綛 合 有効 率 は,急 性単純

性尿 路感 染症100%,複 雑性 尿路感 染症76.1%で あっ

た。 複雑性 尿路 感 染症 にお け る1日 投与量別総合有効

率 は,2.5g 68.4%, 5.0g 8L9%と 用量依存的であ

っ た 。 また,β-lactamase産 生 菌 症 例 で は 75.5%,

PIPC耐 性 菌 検 出 症 例72.4%,PIPC耐 性 ・TAZ/

PIPC感 受 性菌 検 出症例79.2%の 有 効率で あった。複

雑 性尿 路 感染 症 に お ける細 菌学 的効 果(消 失率)縞

検 出 され た349株 中290株 が消 失 し,83.1%で あり,

β-lactamase産 生菌 株 で は,81.4%,PIPC耐 性菌株

77.5%,PIPC耐 性 ・TAZ/PIPC感 受 性 菌株88.9%

の消失 率 であ った。

2. 用量検 討 試験

UTI薬 効評 価 基 準 に規 定す る複 雑性 尿路感染症の

うち,前 立 腺術 後感 染症 を除 くカテーテル非留置症例

を対 象 として,TAZ/PIPCは1日2.59(L群)ま た

は5.0g(H群),PIPCは4.0g(C群)を5日 間点
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滴静注後,UTI薬 効 評価 基 準 に よ り効果 判 定 を行 っ

た。

総投与症 例111例 中,除 外 ・脱 落18例 を除 い たL

群27例, H群34例, C群32例 につ い て臨 床効 果 を

判定 した。総 合 有効 率 はL群81.5%, H群94.1%,

C群78.1%で あ った。 感染 形 態 別 に み る と,単 独 菌

感 染群 の有 効 率 はL群80.0%, H群95,0%, C群

94.7%で あ り3群 間に有意 差 を認 め なか ったが,複 数

菌感染群の有効率 はL群85.7%, H群92.9%, C群

53.8%とH群 がC群 に比 し優 れ る傾 向で あ った。 細

菌尿に対す る陰性化率 はL群66.7%, H群94.1%,

C群68.8%で あ り,H群 がL群 並 び にC群 に比 し有

意に優れていた。

また,β-lactamase産 生 菌 症 例 で はL群 57.1%,

H群95.5%, C群66.7%で あ り,H群 はC群 に比 し

優れる傾向 を示 し,か つL群 に比 し有 意 に優 れ て い

た。細菌 学 的 効 果(消 失 率)はL群81.1%, H群

98.0%, C群85.4%で あ り,H群 はC群 に比 し優 れ

る傾向 を示 し,か つL群 に比 し有 意 に優 れ て い た。

副作用 はL群,H群 各1例 に認 め られ た が3群 間 に

有意差 を認めなか った。

以上の結果か ら,複 雑性尿 路感 染症 の治療 の ための

TAZ/PIPCの 臨 床 投 与 量 は,1日5.Ogが 妥 当 で あ

ると結論づ けられ た。

3. 臨床第III相比較 試験

複雑性尿 路感染 症 を対 象 に, TAZ/PIPC1日 5.0

gと 対照薬PIPC 1日4.0gと の群 間 比較 試 験 を実 施

した。

総投与症 例259例 中, TAZ/PIPC投 与群 の118例

とPIPC投 与 群 の113例 と を有 効 性 の 評価 対 象 と し

た。UTI薬 効 評 価 基 準 に よ る総 合 臨 床 効 果 は,

TAZ/PIPC投 与群81.4%,PIPC投 与群61.1%と,

TAZ/PIPC投 与 群 はPIPC投 与群 に比 し有意 に優 れ

ていた。細 菌学 的効果(全 株)は,TAZ/PIPC投 与

群91.0%, PIPC投 与 群74.5%,ま た P-lactamase

産 生菌 株 に お い て は,TAZ/PIPC投 与 群 89.1%,

PIPC投 与群68.3%で あ り,全 株 な らびに β-lacta-

mase産 生 菌株 と と も にTAZ/PIPC投 与 群 はPIPC

投与群 に比 し有意 に優れ て いた。

副作用 はTAZ/PIPC投 与 群2,3%,PIPC投 与 群

1,5%,臨 床検 査値 異 常 はTAZ/PIPC投 与 群 9 .8%,

PIPC投 与群6 .4%で あ り,両 項 目 と も有 意差 は認 め

られなかった。

以上 の結 果か ら,TAZ/PIPCは 本 剤 の 配合 意義 が

認められた とともに,複 雑性 尿路 感染 症 の治療 にお い

て有用性 の高 い薬 剤 であ る と判 断 され た。

外 科 系 領 域 感 染 症

品 川 長 夫

名古屋市立大学第一外科

1. 外 科 系領域 の ま とめ

外科 系領域 と して外科,耳 鼻咽喉 科,産 婦 人科,皮

膚 科 の4領 域 で191例 が 集積 され,そ の うち14例 を

除外 した177例 を解析 対 象 とした。 年 齢別 で は60歳

代,70歳 代 が 多 か っ た。 主 な投 与 量 は1回 2,5g・1

日2回 が72.9% (129/177)と もっ と も多 く,投 与 日

数 は10日 までが 多 く,最 長22日 間 で あっ た。 な お,

最 大総投 与 量 は100gで あ った。 各領域 別 の臨床 効 果

(有効 率)は 外 科 で は85.3% (93/109),耳 鼻 咽 喉科

で は91.1% (41/45),産 婦 人 科 で は84,6% (11/

13),皮 膚 科 で は80-0% (8/10)で あ った。 β-lacta-

mase産 生菌 症例 にお け る有 効 率 は80.6% (54/67),

PIPC耐 性 菌 検 出症 例 で は78.0% (32/41), PIPC耐

性 ・TAZ/PIPC感 受性 菌 検 出症 例 で は80.0% (20/

25)で あ った。

以 上 の成績 か ら外 科系領 域感 染症 に対 して本剤 は臨

床上 有用 で ある と考 えられた。

2. 外 科領域 の ま とめ

外 科領 域 は116例 に投与 し,7例 を除 く109例 を解

析対 象 とした。 臨床効 果 にお け る有効 率 は腹 腔 内感染

症90.9% (40/44),肝 ・胆 道 感 染 症83.9%(26/

31),皮 膚軟 部組 織感 染症92.9%(13/14),創 傷 等 の

二 次 感 染72.2%(13/18),そ の 他1/2.全 体 と して

85.3% (93/109)と 高 い有効 率 で あった。 菌消 失率 は

グ ラム 陽性 菌 で は88.9% (40/45),グ ラム 陰性 菌 で

は66.7% (38/57),嫌 気 性 菌 で は全 株 消 失 し (19/

19),全 体 で は80.2%(97/121)で あっ た。β-lacta-

mase産 生 菌 の 菌 消 失 率 は73.2% (41/56)と β-

lactamase産 生 菌で もか な り有効 で あ るこ とが示唆 さ

れ た。

副 作 用

戸 塚 恭 一

東京女子医科大学内科

Tazobactam/piperacillin (TAZ/PIPC)の 副 作 用

につい て,全 国81機 関 お よびそ の関連 施 設 の成 績 を

ま とめた。 解析対 象症 例数 は904例 で,副 作用 の発現

例 は29例(3.2%)で 領 域 別 の 発 現 率 は,内 科

4.4%,泌 尿 器科3.2%,耳 鼻咽 喉科2.0%で 外 科,産
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婦 人科,皮 膚 科で は認 め られ なか った。

症 例 の性別 は男性585例,女 性319例 で,発 現 率 は

男 性2.6%,女 性4,4%で あった。

副 作 用 の種 類 は発 疹 ・発 熱 等 の ア レル ギ ー症 状 が

16例(1.8%),下 痢 ・軟 便 等 の消 化 器症 状 が13例

(1.4%)で あ り,投 与量 との関係 に一 定の傾 向 は認 め

られ なか った。

臨 床検 査 値 の異 常変 動 は90例(10.1%)に 認 め ら

れ た。主 な ものはGOT, GPTの 上昇(3.7%, 5.1%),

好酸 球増 多(4.4%)で あった。

以上 の成績 よ り,PIPCにTAZを 配 合 して も新 た

な副 作用 は発現 せず,ま た発現頻 度 の増加 も認 め られ

ず,安 全性 に優 れ た薬 剤 であ る と考 え られ る。

追 加 発 言 ― 耳 鼻 咽 喉 科 感 染 症

馬 場 駿 吉

名古屋市立大学医学部耳鼻咽喉科

一般 臨 床試 験 で は解析 対 象症 例45例 につ い て検 討

し,疾 患別 臨 床 効 果 は,中 耳 炎 で88.9% (8/9),副

鼻 腔 炎 で83.3% (10/12),扁 桃 炎 で95.0% (19/

20),全 体 で は91.1% (41/45)で あ り,最 近 の β-

lactam剤 で は高 い数値 で ある といえ る。

菌 消 失 率 は β-lactamase非 産 生 菌 で96.2% (25/

26), β-lactamase産 生 菌 で83.3% (15/18)で あ り

β-lactamase産 生菌 に対 して も効果 が期待 で きる。

PIPCは 耳鼻咽 喉 科領域 の効能 を持 って いな いが,

今 回の検討 で見 直 され た と思 う。

以上,本 剤 の耳鼻咽 喉科領 域感 染症 に対 して有用性

が期待 で きる と考 えた。

追 加 発 言 一 産 婦 人 科 領 域 感 染 症

松 田 静 治

江東病院 ・産婦人科

3基 幹 施設 か ら13例 が集 積 され,全 例 を解析 対 象

症例 とした。

有効解 析対 象症例 数13例 の有 効 率 は84.6%で あ っ

た。 疾患別 有効 率 は,子 宮 内感染 症4例,子 宮 付属器

炎2例 お よび外性 器 感染1例 が す べて 有効 であ っ た。

骨盤 内感染6例 の有効 率 は66。7%で あ った。

分離菌 別細菌 学的効 果 につ いて は,分 離 菌 の消長 が

確 認 され た の は10症 例 で,消 失 率 は80.0%で あ っ

た。

グラム陽性 蘭(MRSA,S.pyogenes各1例)グ ラ

ム陰性 菌(E.coli, E.cloacue, H.inllaenuzae各1

例)に よる,そ れ ぞれ のM独 菌感染 で は5例 すべて消

失 した。 一 方,複 数 菌 に よる感染 で は.5例 中3例 消

失 した。

副 作 用 は,解 析 対 象症 例 数13例 中認 め られ なかっ

た。

臨 床 検査 値 異 常 は,解 析 対 象症 例 数13例 中1例 に

軽度 のGPTの 上昇 が認 め られ た。

症例 数 は少 な いが,本 剤 の産 婦人 科感染症 に対 して

の有 用性 が示唆 され た。

追 加 発 言 ― 皮 膚 科 領 域 感 染 症

荒 田次 郎

岡山大学医学部皮膚科

3基 幹施 設 で,皮 膚軟 部 組織 感 染症 等 に対 し tazo-

bactam/piperacillinの 臨 床 試験 を行 っ た。12例 に使

用 され た。 除 外例2例 を除 く10例(2.591日2回9

例,1.2591日2回1例)を 解析 対象 症例数 とした。

有 効解 析 対象 症例 数10例 の有効 率 は80%で あった。

分 離菌 別細 菌 学的 効果 は,単 独 菌感 染で は Saureus

3株, CNS 1株, P.aeruginasa 2株 分離 され,す べ

て消失 した。 また,複 数菌感 染例1例 も消失 した。副

作 用 お よ び臨床 検 査値 異常 は全例 認 め られなか った。

症例 数 は少 ないが,本 剤の皮 膚科領域感 染症 に対す

る有 用性 が示唆 された。

土 般 演 題

001全 国30施 設 よ り 分 離 さ れ たMRSAの

細 菌 学 的 検 討

井 田 孝 志 ・野 々 山 勝 人*・ 岡本 了一

長 曽 部 紀 子 ・島 内 千 恵 子 ・井上 松 久

北里大学医学部微生物,同 小児科.

橋 本 一

協力機関:MRSAフ ォーラム世話人代表

1990年11月 か ら1992年6月 にか けて,全 国30施

設 にお い て 分離 さ れ たMRSA(484株)に ついて疫

学 的検 討 を行 う と共 に,ABK耐 性 菌 の耐性機構につ

いて もあわ せて検 討 した。

コア グラー ゼ型 は, II型: 88.0%. IV型: 4.5%, VII

型: 3.1%, III型: 2.3%,そ の他2.1%で あった。全国

的 にII型 が多数 を占め たが, IV型 が 中国地方, VII型が

九州地 方分 離株 に多か った。 各種薬 剤 に対する耐性菌


