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細菌性肺 炎 に対 す るbiapenemの 臨床 的検 討

山崎寿人 ・津野田洋一郎 ・甲斐須奈子 ・浦田淳資 ・菅 守隆 ・安藤正幸

熊本大学第一内科*

新 規 カ ルバペ ネム 系抗 生物 質biapenem(BIPM)を 細菌 性 肺炎5例 に投 与 した。 本剤 の 臨

床 効果 は著効1例,有 効3例,判 定 不 能1例 で,評 価 可能 症例4例 は全 例有 効 以上 の良好

な成績 であ った。 起 炎菌 と して2菌 種2株(Pseudomonas aeruginosa, Streptococcus pneumoniae

各1株)が 同 定 され,い ずれ も除菌 され た。

本 剤投 与 に よる と思 われ る副作 用 は全例 に認 め られ なか った が.臨 床検 査 値 の異常 変

動 と してGPT,γ-GTP,LAP上 昇 が1例,GOT,GPT,A1-P,γ-GTP上 昇 が1例 に認め ら

れ た。
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Biapenem(BIPM)は 日本 レダ リー株 式会社 で新 規 に合

成 され た注射 用 カルバペ ネム系抗 生物 質 であ る。本剤

はヒ トお よび各種動物の腎デ ヒ ドロペ プチ ダーゼー1(DHP

-I)に よる分解 をほ とん ど受 けず単剤 での使用 が可能 と

なった1)。 さ らにBIPMの 示す幅 広い抗菌 スペ ク トル と

強力 な殺 菌 力は既 存 カルバペ ネム系抗 生物 質imipenem

(IPM)に 匹敵 し,グ ラム陽i生-菌でIPMと ほぼ同程 度,グ

ラム陰性 菌お よび嫌気 性菌 ではIPMを 上 回る抗菌 力 を

有す る薬剤 であ る2)。 このため各種 動物 の'η卿oで の検

討お よび中島 らの 臨床 第1相 試験 の血 中お よび尿 中移

行 日生3)な どか ら,1回 の 投与 量が300mgと 既 存薬 剤 よ

り少 な い投 与量 で 同等以 上の効 果 を期待 した薬剤 で あ

る。

今 回我 々はBlPMを 細菌性 肺炎5例 に使 用 し本 剤の臨

床効 果,細 菌 学的効 果お よび安全 性 につ いて検討 した。

対象症例 は1992年11月 か ら1992年12月 までの2か 月

間に熊 本大学 第一 内科 に入 院 し,本 試験へ の 参加 に同

意 の得 られた66歳 か ら82歳 までの細菌 性肺 炎患 者5例

であ る。投与 方法 はBIPM300mgを1日2回5～17日 間

点 滴静 脈 内投 与 と した。

本 剤 の臨床効 果判定 は 自 ・他 覚症状 の他,白 血球 数,

CR駐 赤 沈値 な どの臨床検査値 お よび胸部X線 所 見の推

移 な どか ら,著 効,有 効,や や 有効,無 効,判 定不 能

の5段 階 で臨床効 果 を判定 した。細菌 学的効 果 は,喀 痰

か ら分 離培養 された起 炎菌 の消 長 を,消 失,減 少,菌

交代,不 変,不 明の5段 階で判定 した。安全 性の検討は,

投与前 か ら投与終 了後 までの 自 ・他覚症状 お よび臨床検

査値 の変動 か ら副作 用,臨 床検査値 の異常 変動 を観 察

した。

BIPMの 使用成績 をTable1に 示 した。他抗菌剤 を併用

投 与 した症例2(elythromycin,arbekacin)は 効果判定より

除外 し,計4例 を有効性 評価症例 とした。本剤の臨床効

果 は,著 効1例,有 効3例 と全例 が有効以上の良好 な成

績 であった。細菌学的効果は起 炎菌が 同定 されたPseudo-

momas aeruginosa, Streptococcus pneumoniaeの2菌 種2株

が いずれ も除菌 された。症例1のStaphylococcus aureusに

つ い ては投与 後細 菌検 査 未実施 の ため起 炎菌 の消長は

不 明 であ った。

本 剤 に起 因す る と思 わ れ る副作 用 は全例 に認め られ

なか った。 投与 前後 の臨床検 査値 の変動 をTable 2に示

したO症 例3は 投与 開 始 か ら15日 目の検査 にてGPT,

γ-GTP,LAP上 昇 が指摘 された。投 与開始 時にAl-P,

LDHが 異常所見 を示 して いたが 。BIPMの 投与が各検査

値 異常 の トリガー となっ た可能性 は否定 で きず因果関

係 を関係 あ るか もしれな い とした。症例4で は投与開始

か ら7日 目の 肝機 能検 査 に てGOT,GPT,Al-P,γ-

GTPの 上昇 を認め た。

以上,BIPMを 細 菌性肺 炎5例 に使用 した成績 を報告

した。対 象 とした症 例 は いずれ も難治性 の基礎疾患を

有 していたが,有 効 性評価症例4例 は全例有効以上であ

った。細菌学的効果 は起炎菌が同定 され た1例 の1物m-

ginosa, S.pneumoniae各1株 はいずれ も除菌 された。本剤

は極 め て良好 な肺組 織 お よび喀痰 中へ の移 行 を示すこ

と4)か ら,優 れた抗菌 力 と組織 移行 性が臨床効果およ

び細菌 学 的効果 に 反映 した もの と考 え られ た。

安全 性に対す る検 討 では,本 剤に起 因す ると思われ

る副作 用 は全例 に認 め られ なか った。 臨床 検査値異常

は2例 に認め られ たが,い ずれ の症例 も薬 剤投与の中止
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Table 1. Therapeutic effect of biapenem on respiratory tract infection

Table 2. Laboratory findings before and after treatment of biapenem

B: before A: after

を要するものではなかった。

以上の臨床成績から,BIPMは 細菌性肺炎に対する有

用性が十分に期待できる薬剤であると考えられた。
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Biapenem(BIPM), new carbapenem antibiotic, was administered to 5 patients with bacterial

pneumonia. The clinical efficacy was excellent in 1 case, good in 3 cases and unknown in 1 case.

Causative organisms were detected in 2 strains of 2 species (Pseudomonas aeruginosa, Streptococcus

pneumoniae), were eradicated.

No adverse reaction was observed, though two patients showed abnormal laboratory findings

during the treatment: elevation of OPT,ƒÁ- GTP, LAP in I case, elevation of GOT, OPT, Al-P,ƒÁ-

GTP in 1 case.

These results suggest that BIPM is useful in the treatment of bacterial pneumonia.


