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産 婦 人科領 域感染 症 に対す るcefluprenamの 臨床 的検討

高見 雅司 ・坂元 秀樹 ・津端 捷夫 ・佐藤 和雄

日本大学医学部産婦人科*

新 しいセファロスポリン系抗生物質cefluprenam(CFLP)に ついて産婦人科領域感染症に対する臨床

的検討を行い.以 下の結果 を得た。産婦人科感染症5例 に対 し,糧10g～14gのCFLPを 使用 し,有
効3例,判 定 不能2例 であった。 また;例 か ら2種 類の菌 が分離 され

,使 用後2菌 種 と も消失 した。副

作用 もな く,臨 床検査値 の 異常 も認め られ なか った。以上 によ り
,本 剤 は安 全 で有効 な薬剤 と考 え られ

た。
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Cefluprenam(以 下CFLP)は エ ーザ イ株 式会社 で創 製

された新 しい注射用 セ ファ ロスポ リン剤 で,7位 側鎖 に

はfluoromethoxyimino構 造 を 配 し たaminothiadi-

azole基 を,3位 に はpropenyl構 造 を介 してNa-ethyl-

Na-methyl glycinamide基 を有 してい る。

グラム陽性,陰 性 菌 に対 して幅 広 く,バ ランスの良い

抗菌活性 を示 し,各 種 β-ラ クタマーゼ に対 して安 定 で結

合親和性 が低 い1,2)。血 清 蛋 白結 合率(11.8%)が 低 く,

ほ とん ど遊 離体 として生体効 果 を期待 で き,組 織移 行 も

良好で,そ のほ とん どが未変化 体の まま高濃度 で尿 中に

排泄 され る3,4)。

今 回工ーザ イ株 式会社 よ りCFLPの19(力 価)バ イア

ル(注 射用)の 提供 を受 け,産 婦 人科領域 感染症 に対 す

る臨床効果 とその安 全性 を検討 す る機会 を得 たの で,以

下に報告す る。

I.対 象 と 方 法

当院受 診の産 婦 人科 領域 感 染症 入院 患者 でCFLPの

治療に対 して 自由意志 に よる参 加 の文 書に よ る同意 を得

た5症 例 を対象 とした。CFLP 1gを 生理食塩液100ml

に溶解 して朝・夕2回30分 かけて点滴静注 した。 自他覚

症状の改善,消 失を中心に体温,白 血球数およびCRP所

見等炎症数値の改善 を臨床的評価基準 とした。細菌学的

検討は,分 泌物を検体 として分離 同定 した。 また,副

作用の発現有無 と臨床検査数値の異常変動を観察 して安

全性の評価基準とした。

II.成 績

CFLP投 与成績は,Table 1に 臨床評価成績 を,Table

2に 臨床検査成績を示 した。子宮内膜炎1例(有 効) ,骨

盤腹膜炎1例(有 効),ダ グラス窩膿瘍1例(判 定不

能),右 卵管留膿腫1例(ダ グラス窩膿瘍合併)(有 効)

および右下肢 リンパ管炎1例(判 定不能)の5症 例であ

った。年齢は,29歳 か ら64歳,体 重40kgか ら65kg,

1日 投与量1gを 朝,夕2回 とし5日 か ら7日(総 量10

g～14g)で あった。

細 菌 学 的 に は,1例(No.1)にStreptococcus

pyogenes,Staphylococcus epidermidisの2株 を分 離 し,

Table 1.The clinical effect on gynecological infection of cefluprenam

N.T:not tested
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投与終了後両菌株 とも消失 した。他3症 例の検体からは

起炎菌が検出されず,残 り1例 は検査を実施 しなかった。

したがって5例 中1例 に2種2株 を分離 し得たのみであ

った。臨床的改善,細 菌学的消失を認め,有 効 とした1

例(No.1)の 臨床経過 をFig.1に 示 した。症例は,平 成

4年9月7日 下腹部痛のため,受 診,来 院時子宮体部圧

痛を認め,子 宮筋腫および内膜炎の診断にて入院,膣 分

泌物は血性の著明な量で,9月8日37.6℃ の発熱,白 血

球数10,600,CRP14-6と 高値 を示 し,感染症候のため本

剤投与となり,Fig.1に 示 した経過 を示 し,解熱および血

液検査上炎症所見の改善,自 覚症状の消失を認め有効 と

した。

臨床検査成績は,Table 2に 示すようにCFLP投 与に

よる異常変動は認められなかった。 また臨床的副作用 も

まったく認め られなかった。

III.ま と め

産婦人科領域感染症患者5例,子 宮内膜炎,骨 盤腹膜

炎,ダ グラス窩膿瘍,卵 管留膿腫 および リンパ管炎に

CFLP 10g～14gを 点滴静注して,臨 床的に有効3例 お

よび判定不能例2例,有 効率3/3で あった。臨床的副作

用 と考 えられる症例は認めず,臨 床検査値異常 も認めら

れなかった。判定不能2例 のうち症例3は,2年 前より

時々下腹部痛があ り増強 したため近医を受診し子宮後部

の異常所見 を指摘 され当科を受診した。ダグラス窩膿瘍

を疑いCFLPの 投与を開始 した。 しか し,WBC 8700,

CRP 0.6と 炎症反応 は低 く感染症状不明確例 として判

定不能 とした。症例5は,子 宮頚癌IIIb期 で,放 射線療法

後13か 月目に右鼠径部に再発切除,化 学療法施行,術 後

より右下肢 リンパ液貯留により,リ ンパ管性浮腫および

圧痛発熱を認め,CFLP投 与 を5日 間(109)行 った。発

赤,腫 脹 は改善 しない ものの,WBC 9,000→2日 目

6,100,CRP 8.1→2.3,赤 沈72/1時 間→38/1時 間と改

善 したが,細 菌性の感染 とは判定 しに くく薬剤効果とは

考え難かった症例であった。

臨床的副作用,臨 床検査値異常は,ま ったく認め られ

ず,症 例数は少なかったが,対 象症例の選択により,本

剤の産婦人科領域感染症患者に対 して有用であると考え

られた。

Fig.1.Endometritis 50 age 44kg.(Case no.1)

Table 2.The laboratory finding after administed of cefluprenam (Ante post)
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Cefluprenam in obstetric and gynecological infection
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We perfomed clinical study on cefluprenam(CFLP),a new injectable cephem antibiotic,and obtained the

follwing results.

CFLP was administered to 5 patients with obstetric and gynecological infections at total dose of 10•`14g.

The clinical results were good in 3 and unevaluable in 2 cases.The overall clinical efficacy was 100%(3

/3).No adverse drug reaction and abnormal laboratory findings were recognized.

These results indicated that CFLP was useful for the treament of infections in obstetric and gynecolgical

field.


