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呼 吸 器 感 染 症 に お け るbalofloxacinの 臨 床 的 検 討

小花光夫 ・松 岡康夫 ・入交昭一郎

川崎市立川崎病院内科*

新 しく開発 されたピリドンカルボン酸系抗菌薬であるbalonoxacinを 急性扁桃炎1例,急 性気

管支炎3例,気 管支肺炎1例,慢 性気管支炎の急性増悪1例,喘 息 に伴 った感染1例,計7例 に1

回200mg,1日2回,4～7日 間経口投与 した。臨床効果判定可能であった7例 で有効5例,無 効2

例であった。本剤 によると思われた副作用は1例 も認め られず,ま た,本 剤投与前後 における

臨床検査値では異常値の発現はみなかった。
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Balofloxacin(BLFX)は 近年,中 外製薬株式会社におい

て新 しく開発 された合成 ピリドンカルボ ン酸系抗菌薬で

ノルフロキサシンを始めとした従来のピリドンカルボン

酸系抗菌薬 と比較 して同等 ない しは,よ り優れた抗菌力

を有 している。本剤 は殺菌的に作用 し,そ のin vitroにお

ける抗菌スペク トルはグラム陰性菌のみならず,メ チ シ

リン耐性黄色 ブ ドウ球菌,肺 炎球菌,腸 球菌を含 むグラ

ム陽性菌にもおよんでお り,さ らにBacteroides fragilisな

どの嫌気性菌に対 しても強い抗菌力 を有 している1)。

我々はこのような基礎的評価 をふまえ,内 科領域の各

種呼吸器感染症において本剤の臨床的検討 を行なったの

で,そ の成績 を報告す る。

投与対象は平成4年10月 から同年11月 までの問に,川

崎市立川崎病院内科に通院 または新入院 した患者で,治

験 として本剤投与の同意の得 られた男性2例,女 性5例

の計7例,年 齢は19歳 か ら71歳 にわた り,平 均43.9歳 で

あった。

感染症の内訳は急性扁桃炎1例,急 性気管支炎3例,

気管支肺炎1例,慢 性気管支炎の急性増悪1例,瑞 息 に

伴 った感染1例 であった。薬剤投与方法 としてはBLFX

を1回200mg,1日2回 食後に服用 させた。投与 日数は4～

7日 間であった。

効果判定 としては細菌学的には菌の消失 をもって有効

とし,臨 床的には発熱,喀 痰性状,喀 痰量 などの臨床症

状 お よび胸部X線 所見,血 沈,CRP,白 血球数な どの検

査所見の改善か ら,著 効,有 効,や や有効,無 効,不 明

の5段 階に判定 した。

なお,本 剤投与 中に本剤 による副作用 としてアレル

ギー症状,消 化器症状,中 枢神経症状などの出現がない

か否か調査 した。また,本 剤投与前後に末梢血,肝 機能,

腎機能などの臨床検査を施行 して,臨 床検査値異常の出

現の有無 をみた。

症例の一覧表 をTable 1に 示 した。症例1は 急性扁桃炎

例で,扁 桃膿培養でβ-streptococcusが検出 されたが,本

剤投与にて除菌され,臨 床的にも有効であった。症例2,

3は いずれ も急性気管支炎例で起炎菌を明 らかにするこ

とはで きなかったが,臨 床的 には有効であった。症例4

は脂肪肝 を基礎疾患 として有する急性気管支炎例で,や

は り起炎菌を明 らかにす ることはできなかったが,臨 床

的には有効であった。症例5は 気管支肺炎例で喀痰培養

では常在菌のみ検出され,起 炎菌 を明 らかにすることは

で きなかった。臨床的には本剤4日 間投与 にても解熱せ

ず,咳嗽,膿 性痰 も持続 して,胸 部X線 浸潤影はやや悪

化 したため,無 効 と判定 された。症例6は 陳旧性肺結核

を基礎疾患 として有する慢性気管支炎の急性増悪例で,

喀痰培 養ではPseudomonas aeruginosaが 検 出 されたが,

本剤7日 間投 与にて もP.aeruginosaは 除菌 されず,投 与

後にはβ-streptococcusも同時検 出された。臨床的には咳

噺,膿 性痰が持続 して,無 効 と判定 された。症例7は 気

管支喘息を基礎疾患 とした症例における喘息に伴った感

染例で,喀 痰培養では常在菌のみ検 出され,起 炎菌は不

明であったが,臨 床的には有効であった。

臨床効果判定は7例 全例で可能であ り,急 性扁桃炎1

例 で有効,急 性気管支炎3例 で有効,気 管支肺炎1例 で

無効,慢 性気管支炎の急性増悪1例 で無効,喘 息に伴っ

た感染1例 で有効で,計7例 中5例 で有効であった。なお,

起炎菌を同定 し得た2例 では,菌 消失1例,不 変1例 であ

った。

本剤投与中に本剤 に起 因す ると思われた副作用は1例

も認め られなかった。また,本 剤投与前後における臨床

検査値 でも異常値 の発現は全 く認め られなかった。

ピリ ドンカルボ ン酸系経 口抗菌薬で殺菌的作用を有す

るBLFXを 急性扁桃炎1例,急 性気管支炎3例,気 管支肺

炎1例,慢 性気管支炎の急性増悪1例,喘 息に伴った感

染1例,計7例 の各種内科領域呼吸器感染症に投与 した

ところ5例 で有効であった。 この成績は本剤が経 口薬で
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Table 1. Summary of cases treated with balofloxacin in respiratory tract infection

Sputum P: purulent PM: mucopurulent M: mucous MIC: inoculum size 106 CFU/ml

あるため,投 与症例が全て中等症以下であったことを考

慮すれば,十 分には満足できるものであったとは言 い難

い。 しかし,少 数例 とはいえ,副 作用および臨床検査異

常値の発現が全 く認め られ なかったこ とは注 目に値 す

る。本剤はこれ までの基礎的検討から脳内への移行がほ

とんどないこと,非 ステロイ ド性抗炎症薬 との併用 によ

るけいれん誘発作用が ないこと,光 毒性がないこと,な

どが知られてお り,従 来のピリドンカルボ ン酸系抗菌薬

より副作用が少 ないことが期待 されているが,今 回の

我々の成績 はこれ を裏付 けるものであった といえよう。

以上 より,BLFXは 内科領域 の呼吸器感染症 において

十分 に有用 と考えられ,今 後の更なる検討に値する抗菌

薬である と思 われた。
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A new antimicrobial agent, balofloxacin, was administered for 4•`7 days at daily doses of 400 mg to 7

patients: acute tonsillitis (1 case), acute bronchitis (3), bronchopneumonia (1), acute exacerbation of

chronic bronchitis (1) and infected asthma (1). Clinical efficacy wasgood in 5 and poor in 2 cases
. No

side effects were recognized in any of these patients .


