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呼吸器感染症 に対す るritipenem acoxilの 臨床的検討
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新 しく開発された経 口ペネム系抗生物質ritipenem acoxil(RIPM-AC)を 呼吸器感染症8例(急

性肺炎3例,急 性気管支炎3例,慢 性気管支炎の急性増悪2例)に1回200mgを1日3回 経口投与 し

た。:なお,投 与期間は3～14日 間,総 投与量は1.8～8.49で あった。その結果,臨 床効果 は著効3

例,有 効2例,無 効3例 であった。副作用は1例 に発汗が認め られ,臨 床検査値異常は1例 にBUNお

よび血清クレアチニ ンの上昇,1例 にGPTの 上昇が認められたが,い ずれも軽度であった。
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Ritipenem acoxil(RIPM-AC)は,フ ァル ミタ リア

カルロエルバ株式会社(現 ファルマシア株式会社)お

よび田辺製薬株式会社により共同開発された新規経 口ペ

ネム系抗 生物 質 で あ る。 本 剤 は 活 性 本 体 で あ る

ritipenem(RIPM)の3位 カルボン酸に,ア セ トキシメ

チル基をエステル結合することにより消化管吸収性を高

めたもので,経 口投与時には腸管壁のエステラーゼによ

り加水分解 されて活性なRIPMと して循環血中に移行

するプロドラッグである。活性本体であるRIPMは 各

種β-ラ クタマーゼに安定であ り,緑 膿菌を除 くグラム

陽性菌およびグラム陰性菌に広範囲な抗菌スペ ク トルを

有し,特 に好気性グラム陽性菌な らびに嫌気性菌 に対

し,優 れた抗菌力を示す1)。 また,実 験的マウス感染症

に対してi nvitro抗 菌力を反映 した治療効果を示 し,各

種の毒性試験でも本剤の安全性が確認 されている身)。こ

のような基礎的評緬をふまえ,本 剤を呼吸器感染症8例

に投与 し,そ の有効性 と安全性を検討 したので報告す

る。

対象患者は平成4年9月 か ら平成4年11月 までに当

科外来を受診または入院 し,治 験参加の同意が得 られた

8例 で,そ の内訳 は,急 性肺炎3例,急 性気管支炎3

例,慢 性気管支炎の急性増悪2例 であった。性別は男性

5例,女 性3例 で,年 齢は37歳 か ら84歳 までで あっ

た。

投与方法はRIPM-AC200mg錠 を1回1錠,1日3

回食後経口投与 した.投 与期 間は3～14日 間であ り,

総投与量は1.8～8.4gで あった。

効果判定は臨床効果と細菌学的効果で検討 した。

臨床効果は臨床症状,胸 部X線 像 と白血球数,CRP

および赤沈などの臨床検査値を総合的 に判断 して,著

効,有 効,や や有効,無 効の4段 階で判定 した。細菌学

的効果は喀痰を検査材料 として細菌学的検査を投与前後

に実施 し,起 炎菌の消長により消失,減 少(一 部消失),

不変,菌 交代の4段 階で判定 した。また,安 全性の検討

を目的として,本 剤投与前後の自他覚症状の観察 と末梢

血,肝 機能,腎 機能などの臨床検査を実施 した。

本剤投与による臨床効果は,急 性肺炎3例 中著効3

例,急 性気管支炎3例 中有効1例,無 効2例,慢 性気管

支炎の急性増悪2例 中有効1例,無 効1例 であった。全

体では8例 中著効3例,有 効2例,無 効3例 で有効率 は

5/8で あった。細菌学的検討で は,本 剤投与前の喀痰検

査 によ り,1例 か ら起炎菌 と してmethicillin-resist。

ant Staphylococcus aureus (MRSA)お よびPseudo-

monas aeruginosaが 分離されたが,本 剤投与後菌量は

共に減少 した。それ以外の6例 についても細菌学的検査

を行ったが,す べて口腔内常在菌であった。

症例 の一覧表 をTable1に,本 剤投与前後の臨床検

査成績をTable2に 示 した。

以下.各 症例について概略を示す。

症例11急 性肺炎37歳 男性

平成4年9月10日 に38.0℃ の発熱,以 後38～39.0℃

の発熱が続 き,咳 嗽,黄 色痰 も出現 し9月14日 当科受

診 となる。本剤600mg/日 を14日 間投与 したところ,

解熱並びに咳嗽,喀 痰,呼 吸困難,胸 部 ラ音が消失 し,

胸部X線 写真で認め られた肺炎像 とCRPの 改善が認め

られたので,臨 床効果を著効とした。臨床検査値異常と

してGPTの 軽度上昇が認め られたが,投 与終了後回復

した。

症例2:急 性肺炎71歳 男性

平成4年10月 初め頃より頭痛出現。11月10日 す ぎ

よ り39.0℃ に発熱 したため当科受診。11月19日 か ら本

剤600mg/日 を5日 間投与 した ところ,解 熱並 びに咳

嗽,喀 痰,胸 部 ラ音が消失 し,肺 炎像,CRP,赤 沈の

改善が認あられたので,臨 床効果を著効 とした。
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Table 1. Clinical summary of RIPM-AC treatment

PSS: progressive systemic sclerosis NF: normal flora ND: not done

Table 2. Laboratory findings before and after administration of RIPM-AC

B: before A: after
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症例3:急 性肺炎60歳 男性

平成4年8月 頃より38,0℃ の発熱が時々あるも放置。

以後,咳 嗽が多 く,倦 怠感が 出現 していた。11月4日

咳嗽時左胸痛あり当科受診。本剤600mg/日 を14日 間

投与したところ,解 熱並びに咳嗽,喀 痰,呼 吸困難 胸

痛,胸 部ラ音が消失 し,肺 炎像,白 血球数CRP,赤

沈の改善が認められたので,著 効とした。なお,本 例は

肺癌を合併しており,閉 塞性肺炎であることが後に判明

した。

症例4:急 性気管支炎76歳 男性

平成4年9月21日 よ り頭 痛 出現。CRP1.5で

cefdinir(CFDN)投 与開始 したが咳嗽増強 し,急 性気

管支炎疑いで入院。10月9日 か ら本剤600mg/日 を3

日間投与 したが,CRPは5.4か ら7.8と 上昇 したので

他の抗菌剤に変更 し,臨 床効果を無効とした。

症例5:急 性気管支炎67歳 女性

平成4年10月12日 頃より咳嗽,喀 痰増量 し,CRP

2.6と上昇。10月14日 か ら本剤600mg/日 を14日 間投

与したところ,解 熱並 びに喀痰,呼 吸困難が消失 し,

CRPの 低下,赤 沈の改善を認あたので,有 効とした。

症例6:急 性気管支炎72歳 女性

平成4年11月11日,肺 癌疑いで経気管支的肺生検を

行った後,発 熱,咳 嗽が出現 し,持 続 したので,11月

16日 から本剤600mg/日 を7日 間投与 した ところ,臨

床症状はやや改善傾向を認めたが,CRPが3.0か ら4.0

と上昇したたので,無 効 とした。

症例7:慢 性気管支炎の急性増悪59歳 女性

以前より時々MRSAに よる気道感染を起 こしていた

が,9月 終わり頃より喀痰量増加 し,微 熱が続いた。平

成4年10月1日 か ら本剤600mg/日 を8日 間投与 した

が,CRPが 上昇 し,喀 痰量 も減 らないため,無 効 とし

た。

症例8:慢 性気管支炎の急性増悪

84歳 男性

約1ヶ 月前より食欲不振,風 邪気味。胸部X線 上,

異常陰影があったので入院。平成4年11月20日 か ら本

剤600mg/日 を7日 間投与 したところ,咳 嗽,喀 痰,

胸部ラ音,脱 水症状が消失 し,CRP,赤 沈が低下,食

欲 も改善 したので,有 効 と した。臨床検査値異常 と し

て,投 与終了3日 後BUNお よび血清クレアチニンの軽

度上昇が認め られた。

今回,呼 吸器感染症8例 に対 し本剤を投与する機会を

得,有 効率は5/8で あった。無効 と判定 された3例 の内

訳 は,肺 結 核 の既 往 を 有す る急 性気 管 支炎 の 症 例

(CaseNo.4),肺 癌を基礎疾患と して有 し,経 気管支

的肺生検を施行された急性気管支炎の症例(CaseNo.

6)お よび非定型抗酸菌症 と全身性進行性硬化症を合併

した慢 性 気管 支 炎 の症 例 で,喀 痰 か らの 分離 菌 は

MRSAお よびP.aeruginosaで あった(CaseNo.7)。

以上のように今回検討 した8例 では著効3例,有 効2

例 と有効率が高 く,RIPM-ACは 軽症～中等症の呼吸

器感染症に対 し有用性のある薬剤と考え られた。
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We studied the clinical efficacy of ritipenem acoxil (RIPM-AC) in 8 patients with respiratory

infections: 3 with acute pneumonia, 3 with acute bronchitis and 2 with chronic bronchitis. The daily

dose was 600 mg, with a treatment duration of 3•`14 days and total dose of 1.8•`8.4 g. The clinical

response in 8 patients was excellent in 3, good in 2 and poor in 3.

Sweating was observed as a side effect in 1 patient. Laboratory findings showed a slight elevation

of GPT in 1 patient and slight elevations of BUN and serum creatinine in another.


