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呼 吸器 感 染 症 にお け るTazobactam/Piperacillinの 臨 床 的検 討
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Tazobactam/piperacillinを 呼吸器感染症10例 に投与 し臨床的検討 を行った。投与方法は

1日 量2.59～5:09を 分2で11～14日 間投与 した。臨床効果 は有効8例,や や有効1例,無 効

1例 で有効率80.0%で あ った。分離原因菌4株 の細菌学的効果 は消失3株,不 変1株 で,消

失率3/4で あ った。副作用は認 められなか った。臨床検査値異常 は好酸球増 多,GOT・

GPTの 軽 度上昇,ク ームス直接反応の陽性化 を各1例 に認めたが,臨 床的には問題はなか

った。
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Tazobactam/piperacillin(TAZ/PIPC)は,大 鵬 薬 品

工業(株)で 新規 に開発 されたβ一ラクタマーゼ阻害剤

tazobactam(TAZ)と 富 山化学工業(株)で 開発 され長い

臨床実績 を持つpiperacillin(PIPC)を1:4の 力 価比で配

合 した新規抗生剤である。

TAZ/PIPCは,ブ ドウ球菌か ら緑膿菌 に及ぶ幅広い

抗菌スペ ク トルを示 し,特 にβ-ラ クタマーゼによる

耐性菌 に対 してはPIPCに 比 べ強い抗菌力 を示す1)。 ま

た近年注 目を集めている第1世 代から第3世 代 のセ フ

ェム剤の活性 を阻害す るβ-ラ クタマーゼに よるセ フ

ェム耐性菌に対 しても優れた抗菌力 を有する2弧。

今回,我 々は呼吸器感染症患者にTAZ/PIPCを 投 与

し,そ の臨床的有用性について検討 を行ったので報告

する。

対象は平成3年8月 から同年11月 までの4ケ 月間に当

科 に入院 し,本 治験 に同意の得 られた10名 の呼吸器

感染症患者であった(Table1)。 疾患 の内訳は肺実質

感染6例(肺 炎5,肺 化膿症1),慢 性気道感染4例(慢 性

気管支炎3,気 管支拡張症1)で あった。患者背景では,

年 齢は12～86歳(平 均66-4歳,60歳 以 上70%),男 女

比は5:5,基 礎 疾患 はクモ膜下出一血,糖 尿病各1例,

合 併症 は慢性呼吸不全2例,気 管支喘息 ・肺梗塞 ・左

肺全摘(肺 結核)・ 腎不全 ・ASD各1例 であった。本剤

の1日 用量は2.59(分2)1例 ・5.09(分2)9例 であ り,使

用 日数は11～14日 間であった。 臨床効果の判定 は,

臨床症状および検査所見の改善 を基準 とし,本 剤投与

によ り速やかに改善が認め られた ものを「著効」(ex.

cellent),速 やかではないが確実に改善 を認めた もの

を「有効」(good),や や改善 を認めた ものを「やや有効」

(fair),全 く改善 を認めないものを「無効」(poor)と 判

定 した。細菌学的効果の判定は,本 剤投与前後の喀疾

か らの検出菌の消長を基 に「消失」(eradicated),「減 少」

(decreased),「 菌交代」(replaced),「不 変」(unchanged),

「不 明」(unknown)と 判 定 した。副作用お よび臨床検査

値異常の有無は自他覚症状 ならびに末梢血,尿,血 液

生化学的肝 ・腎機能等の検査 を行い判定 した。

症例の一覧をTablelに 示 した。臨床効果 は,肺 実

質感染6例 では,肺 炎5例 は有効4例,無 効1例,肺 化

膿症1例 は有効であ り,慢 性気道感染4例 では,慢 性

気管支炎3例 は有効2例,や や有効1例,気 管支拡張症

1例 は有効であった。10例 全体では有効8例,や や有

効1例,無 効1例 で有効率は80.0%で あ った(Table2)。

細 菌学的 には,4例 よ り4株 の原 因菌を分離 ・同定 し

た。 その内訳 はPseudomonas amgilnsa3株 とStrepto-

coccuts pnelmonuiae1株 で,こ れ ら4株 に対す る本剤の

細菌学的効果 は,Paeruginosa1株 を除いて3株 が消

失 した(Table3)。 本剤 による と思われる副作用は何

れの症例について も認め られなかった。臨床検査値異

常は好酸球増 多,GOT・GPTの 軽 度上昇,ク ームス

直接反応 の陽性化を各1例 に認めたが,臨 床的に問題

となるものではなかった。

本剤の抗菌力は冒頭で述べた如 くbroadで あ り,呼

吸器感染症の五 大菌種 に対す る抗菌 力は,s.pneumo-

niae, methicillin-susceptible Staphylococcus aureus

(MSSA), coagulase negative Staphylococcus (CNS),

Moraxella (Branhamella) catarrhalis, Haemophilus in-

fluenzaeに 対 し て は 強 い 抗 菌 力 を示 し,Pamgimsaに

対 し て はsulbactam/cefoperazoneと ほ ぼ 同 等 で あ り,

そ の 作 用 は殺 菌 的 で あ る 。 投 与 後 の 血 中 濃 度 は 良好 ・

用 量 依 存 性 で,喀 疾 へ の 移 行 も 良 好 で あ る こ と か ら,
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Table 1. Summary of patients treated with tazobactam/piperacillin for respiratory tract infections

ASD: atrial septal defect DM: diabetes mellitus SAH: subarachnoid hemorrhage NF: normal flora
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Table 2. Clinical efficacy of tazobactam/piperacillin classified by diagnosis

Table 3. Bacteriological efficacy of tazobactam/piperacillin against isolated organisms

呼吸器感染症には使い易い抗菌薬 と考えられ,こ れが

実際の臨床の場でどのように反映 されるか興味が持 た

れた。

今回,我 々は既述の如 く10例 の呼吸器感染症 に対

して本剤 を使用 したが,そ の有効率は80.0%(8/10)

と良好 であ った。 これは,第40回 日本化学療法学会

東 日本支部総会での本剤のシンポジウム曾こおける呼

吸器感染症の集計成績85.3%(308/361)と ほ ぼ同等

の成績であった。これを症例数の最 も多い肺炎につい

てみると,我 々の成績は5例 中4例 有効(有 効率4/5)で

あるのに対 し,シ ンポジウム集計成績は85:3%(163/

191)と 同様 に,ほ ぼ同等 の成績 であ った。勿論,両

群は症例数 ・背景などが異なるため単純な比較はでき

ないわけであるが,両 群のほぼ同等な良好 な成績は本

剤のinvitroの 優 れた抗菌力がいかんなくinvivoに 反映

された結果 と考えられる。本剤が奏効 しなかった2症

例(caseNo.1,9)に つ いてみると,caseNo.1の 肺 炎は

78歳 と高齢で腎硬化症 に因る腎不全はあるが,基 礎

疾患はない。原因菌が特定 されていないので明言はで

きないが,対 象疾患 ・背景よ りみて本剤が感性 を有さ

ない原因菌に因る可能性が最 も大 きい と考えられる。

残 る1例 はcaseNo-9の 慢性気管支炎であるが,本 例は

86歳 と高齢で高度肺気腫 を合併 し,慢 性呼吸不全 に

進展,気 管切開下で02吸 入を行 ってい る緑膿菌感染

例である。本菌感染例 は他 に2例(caseNo.3,10)あ り,

これらは何れも本剤が奏効 ・除菌 しているので,本 菌

感染に対する治療成績 は2/3と む しろ良好であった。

シンポジウムの対本菌成績は80.0%(32/40)と 驚 く程

に良好であるが,こ れらは,緑 膿菌感染例 に対する本

剤の十分な奏効性 を期待させるものであろう。以上よ

り,caseNo.9の 本 剤の臨床効果「やや有効」なる成績

は症例背景の器質的変化のために本剤の有効病巣濃度

が得 られなかったことに因ると考えられる。

副作用はなく,臨 床検査値異常 も臨床的には問題 と

なるものはないことより,本 剤は,呼 吸器感染症に対

して,広 く,安 心 して使用で きる有用な薬剤 となろう。
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Ten patients with respiratory infections were studied in a clinical evaluation of tazobactam/

piperacillin, which was administered in a dose of 2.5-5.0 5.0 g daily b.i.d. for 11 to 14 days. The

clinical therapeutic effect was good in 8 cases, fair in 1 and poor in 1, the overall efficacy rate

being 80%.

Causative organisms were of 4 strains, of which 3 were eradicated and one persisted.

There were no cases with adverse reactions. Laboratory tests showed eosinophilia in one

patient, slight elevation of GOT and GPT in one patient and a positive Coombs' test in one patient,

but these changes did not have any clinical implications.


