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呼 吸 器 感 染症 に対 す るpazufloxacinの 臨床 的検 討

池田大忠 ・大久保隆男

横浜市立大学医学部内科学第一講座*

呼吸器感染症患者6例 にpazufloxacin(PZFX)を 投与 し,そ の有効性 ・安全性 について検討 し

た。

1. 臨床効果は有効3例,や や有効1例,判 定不能2例 であった。

2. 細菌学的には,効 果判定可能な4例 に菌が分離 され,本 剤投与により消失 した。

3. 副作用,臨 床検査値異常は,全 例 に認め られなかった。

Keywords: PZFX,キ ノロン薬,呼 吸器感染症

Pazufloxacin(PZFX)は 富山化学工業株式会社 と株式会

社 ミドリ十字が共同開発 した優れた抗菌力を示す新規の

経ロキノロン系抗菌薬で,他 の同系薬剤 と比較 して高い

血中濃度が得 られるのみならず,安 全性 も優れてお り,

中枢毒性,光 毒性 も低い という特長を有 している')。

今回,私 共は本剤 を呼吸器感染症患者 に投与 し,そ の

臨床効果,安 全性について検討 したので報告する。

対象症例 は平成4年12月 か ら平成5年2月 までの間に当

科 を受診 し,治 験参加の同意が得 られた呼吸器感染症患

者6例 である。男性4名,女 性2名 の計6名 で年齢 は30～

69歳(平 均45.2歳)で あった。疾患の内訳は急性扁桃炎2

例,急 性気管支炎3例,気 管支拡張症1例 であった。

投与方法は1回100ま たは200mgを1日2～3回 食後に

経口投与 した。投与 日数は1～7日 間で,総 投与量は200
～4200mgで あった。

臨床効果の判定 は,臨 床症状,末 梢血 白血球数,血 液

像,CRP,赤 沈,胸 部X線 所見,菌 の消長,咳 噺回数,

喀 疾 量,喀 疾 の性 状 な ど よ り,「著 効 」(Excellent),「 有 効 」

(Good),「 や や 有 効 」(Fair),「 無 効 」(Poor)の4段 階 で行 っ

た 。 初 診 以 後 来 院 しな か っ た 症 例(症 例No.5)お よ び,

本 剤 の評 価 に 影 響 を及 ぼ す と考 え ら れ る マ ク ロ ラ イ ド系

抗 菌 薬(ク ラ リス ロ マ イ シ ン)の 併 用 が 行 わ れ た 症 例(症

例No.6)の2例 は 判 定 不 能(Unevaluable)と した 。細 菌学

的 効 果 は 起 炎 菌 の 消 長 に 基 づ い て 「消 失 」(Eradicated),

「減 少 」(Decreased),「 不 変 」(Nochange),「 菌 交 代 」

(Replaced),「 不 明 」(Unevaluable)と 判 定 した 。

本 剤 に よ る副 作 用 は 投 与 前 後 の 身 体 所 見 の 自他 覚 症 状

の 変 化 に よ り,臨 床 検 査 値 異 常 の 有 無 は 末 梢 血,尿,血

液 生 化 学 な どの 検 査 所 見 に よ り判 定 した 。

各 症 例 に 対 す るPZFXの 投 与 成 績 の 一 覧 をTable1,2

に示 す 。 対 象 症 例 の 年 齢,性 別,診 断 名,基 礎 疾 患,投

与 量,喀 疾 中検 出 菌 の 推 移,臨 床 効 果,細 菌 学 的効 果,

有 用 性 お よ び副 作 用,臨 床 検 査 値 異 常 に つ い て一 括 表 示

し て い る 。 臨 床 効 果 は,有 効3例,や や 有 効1例,判 定

Table 1. Clinical results of treatment with pazufloxacin
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Table 2. Laboratory findings before and after administration of pazufloxacin

B: before administration 
A: after administration

不能2例 であった。判定不能2例 の うち症例No.5は,急

性気管支炎で本剤300mgを 分3で7日 分処方 したが,電

話で促 してもその後来院 しなかったので判定不能 とし,

症例No.6は,気 管支喘息 を伴 う気管支拡張症 を基礎疾

患に持つ患者で,感 染に伴 い咳噺,膿 性疲が増加 し本剤

100mgを1日2回,7日 間投与 したが,ク ラリスロマ イシ

ンの長期投薬患者で本剤投与中 も併用 を行 っていた為,

判定不能とした。症例No.2は 急性扁桃 炎で本剤 の投与

を開始 し,口 蓋扁桃の所見や,CRPお よび好 中球数は改

善したものの,解 熱せず,解 熱剤 を使用 して も37℃ 台

の微熱が続いたためやや有効 とした。

細菌学的には効果判定可能な4症 例全例の喀疾 よ り起

炎菌を検出 し,本 剤の投与 によって全株消失 した。検 出

菌は,Staphylococcns anrens, Stnptocoocus pyogenes, Hae-

mophile inflenzae 各1株Haemophilus paTainfZnengae 2

株であった。

副作用および臨床検査値異常 は,初 診以後来院せず,

確認のできなか った症例No.5を 除 き,い ずれの症例 に

も認められず,安 全 性は良好である と考 えられた。

PZFXは, in vitro でofloxacinに まさる抗菌活性 を有す

る優れた抗菌薬である1)。今回の私共の成績で も全例で

起 炎菌が消失す るとい う良好 な臨床成績が得 られてお

り,こ れは本剤 の特徴である優 れた経 口吸収性2),強 い

抗菌力1)を十分反映 した結果である と推察 される。 また

PZFXの 最 も優 れた長所 は安全性が極めて高い とい う点

にある。キノロン薬で問題 となる,中 枢毒性 と光毒性が

非常 に弱いことが報告 されてお り12),今 回の私共の成績

で も症例数は少ないが,副 作用お よび臨床検査値異常は

1例 も認め られなかった。

以上の結果 より,本 剤は呼吸器感染症 に対 し,有 効か

つ安全 な経口 キノロン系抗菌薬 と考 えられた。
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Pazufloxacin in respiratory tract infections
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Pazufloxacin (PZFX), a new quinolone, was administered orally to six patients with respiratory tract 

infections. 

1) Clinical responses were good in 3 patients, fair in 1, and unevaluable in 2. 

2) Bacteriologically, 5 strains of 4 species were isolated from the evaluable 4 patients, and all 5 

strains were eradicated. 

3) There were no associated side effects or abnormal findings in clinical laboratory tests. 

These results suggest that PZFX is a useful medicine for the treatment of respiratory tract infections.


