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Rifampicinに よ る 皮 膚 結 核 の 治 療 効 果

中 島 一

北九州市立小倉病院皮膚科(院 長 沢田藤一郎)

受付 昭和46年9月29日

THERAPEUTIC EFFECT OF RIFAMPICIN FOR SKIN TUBERCULOSIS*

Hajime NAKASHIMA

(Received for publication Septernber 29,1971)

Five patients with skin tuberculosis were treated with rifarnpicin 450to600mg daily.

Complete clinical healing was seen in all five cases after 3months treatment with rifampicin.

Healing process was retarded in some cases,and the combined use of Kenacort A 40mg was

effective in such cases.No severe sideeffects due to rifampicin were observed.Theabove

 results justified the more extensive clinical trial of rifampicin for skin tuberculosis.

は じ め に

Rifampicin(R.F.P.)は1957年 イ タ リ ア に お い て

Streptornyces mediterraniiよ り分 離 され た物 質Rifa

mycinBの 誘 導 体Rifamycin SVを さ らに 改 良 した も

の で あ る。R・F.P・ は結 核 菌,グ ラ ム陽 性 菌 に 優 れ た

Bactericidal effectを 示 す の み な らず,グ ラ ム陰 性 菌 に

も抗 菌 ス ペ ク トル を 示 す 。

ゆえに皮膚科領域において も,膿 皮 症を初め非定型性

好酸菌症お よび皮膚結核な どきわめて広範囲にわた り使

用 され,そ の効果が発表されてい る1)～5)｡私は本剤を数

例の皮膚結核に使用 し,き わめて良好な結果 を得たので

報告す る。

臨 床 成 績

私がR.F.P.を 使用 した症 例 は 尋 常性狼 瘡2例,顔

面播種状粟 粒性狼 瘡2例,壊 疽性丘疹状結核 疹1例 の5

例である。 投与量は150mgR.F.P.カ プセルを1日3

ない し4カ プセル(450mgな い し600mg)を3回 ま

たは4回 に分けて単独投与を行なつた。以下症 例別 に治

療経 過の概 略を述べる。

症 例I:顔 面播 種状粟 粒性狼瘡,29歳,男 子

付 図のご とく顔面に対 側性,散 在性 に粟粒大 お よび米

粒大の丘疹をみ,あ るものは中心に膿点を もち,膿 疱を

呈す るもの もあ る。皮疹上には血痂を付着 し,こ れをは

がす と容易に出血 す る。 自覚 症はほ とん ど訴えない。血

沈 値は1時 間値2mm,2時 間値5mrn,胸 部 レ線 像 に

異 常は認め られない。 ツ反応は弱陽性。 その他の生化学

的検査に異常を認めない。組 織像は真皮に典型的な結核

結節が認め られる。T.B.染 色で結核 菌陰性。

治療経 過:本 患者は某大学病院にて診 療を受け,数 カ

月後に当外来で受診 した。 その間抗結核 剤の投 薬は受 け

ていない。診断確定後H.F.P.1日6カ プセル3回 分

服,数 日に して 胃腸障 害 を 訴えたので,1日4カ プセル

朝 夕2回 分服,胃 腸薬 の併用 を行 なつた。そ の後経過順

調 で胃腸 障害 もな く25病 日目(R.F.P.15,000mg100

カプセル内服終 了)に は皮疹 の改善 が 目立 つ た。そ の

後 もR.F.P.の 内服 を続行 した が,皮 疹 の 改善状態が

一 時頓 挫せ るため,45病 日目と55病 日目にケナ コル ト

A40単 位の筋注を併用,急 激 に皮疹は改善 し,さ らに

70病 日目に再 度ケナ コル トA40単 位の筋 注を行 ない,

以後R.F.P.の 内服 のみを続行 するに120病 日目には

付 図のご とく搬痕 を残 してほ とん ど治癒 した。治癒 まで

の本患者 のR.F.P.使 用量は480カ プセル,72,000mg

であ る。

症 例 互:顔 面播種状粟粒性狼瘡,25歳,男 子
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付 図のご とく顔面 に対側性 に粟粒大 および米粒大 の紅

色丘疹 が播種状 にみ られ,一 部 には皮疹 の治癒 したあと

の搬痕が認め られ る。 自覚症状は訴 えない。血沈値は1

時間値3mm,2時 間値7mm,ツ 反応陽性,胸 部 レ線

像に異常は な く,そ の他の生化学的検査に も異常は認め

られ ない。

組織像は真皮に結核結節を認め,中 央に乾酪変性を示

してい るもの もある。T.B.染 色で結核菌陰性。

治 療経 過:R.F.P.1日3カ プ セ ル3回 分服,30病 日

で経 過 良 好 で,ほ とん ど皮 疹 は 消 失 し,搬 痕 治癒 す る も

な お一 部 結 核 性 皮 疹 を認 め るた め さ らに1カ 月 間 の 内服

を 続 行 させ,70病 日 目に は完 全 に 搬 痕 治 癒 す 。 本 患 者

のR.F.P.内 服 量 は200カ プ セ ル,30,000mgで あ る 。

症例 皿:尋 常性狼瘡,76歳,男 子

付図の ごと く右手背お よび母指,前 膊 内側 よ り肘部に

かけ 白色の厚い鱗屑 と,一 部亀裂 と鷹 らんを伴 う皮疹を

認め,な お左側耳介,耳 後部,側 頸部にかけて暗紅色の

斑 状皮疹があ り,皮 疹上には鱗屑 と痂皮を認め,か つ一

部簗 らん面を現わ す。血沈値 は1時 間値30mm,2時 間

値52mm,ツ 反応陰 性,胸 部 レ線像 は左下肺 野 に 軽 度

の陰影 を認 めるほかに著変 な し,ワ 氏反応陰性,そ の他

の生化学的検査に異常 は認め られ ない。組織像では真皮

に小 円形細胞に 囲まれた類上皮細胞 よ りなる結核結節が

み られ,表 皮は肥厚 し,角 質増殖がみ られ る。

治 療 経 過:R.F.P.1日4カ プセ ル2回 分 服 を 行 な

い,局 所 に は3%サ ル チ ル 酸 ワゼ リンを 塗 布 す るに,25

病 日 目(R.F.P.100カ プセ ル 内服 後)に は 痂 皮 も と

れ,皮 疹は とみに改善す るも,そ の 後R.F.P.の 内服

を続行す るにもか かわ らず,皮 疹 の改善は一時頓挫 した

かにみ えた ので,36病 日目に ケナ コル トA40単 位 の注

射を併用,そ の後皮疹は 目にみ えて改善60病 日目には

付図の よ うに搬痕形成 し治癒の状態を呈 したが,な お完

治 とはいえず経過観察中で ある。 当時 までのR.F.P.の

使用量は240カ プセル,36,000mgで あ る。

症例W:尋 常性狼瘡,39歳,男 子

付図のご と く両側頬 部に紅 色の小結節 の群 集せ る皮疹

を認め,こ の小結節 は圧視 法に より黄 褐色の斑 を残す。

柔軟 でゾンデを穿 入 し得 られ る ものもある。皮疹上に は

鱗屑が認 め られ,ま た一部 は搬痕形成 も認 め られ る。組

織像は真皮に結核結節 の集団がみ られ,こ の集団 は類上

皮細胞 とランゲルハ ンス氏 巨細胞 よ りなる。 なお小 円形

細胞 の浸潤がみ られ るが,こ とに血管周囲に強い。

治療経過:本 症例は初めス トマイ,INH,PASの3者

併用に よる治療を行ない,1年 後には付図に示す よ うに,

中心部はほ とん ど搬痕 形成にて治癒状態 を呈 した。その

後 さらに上記一次抗結核 剤の3者 併用を続行 し,す でに

病歴3年 に及ぶ も,病巣周辺の紅 色結節 は とれず,頓 挫状

態 を呈 す。 ゆえにR.F.P.療 法を開始 し た。R.F.P.1

日3カ プセル3回 分服,25病 日で付図のご と く紅 色皮

疹 は次第に消退す。 さ らに40病 日目に ケナ コル トA40

単位を注射,R.F.P.の 内服 を続行 することに よ り78

病 日目にはほ とん ど白色 の脱 色素性搬痕 を残 して治癒 の

状態にいたつた。本患者のR.F.P.内 服量は230カ プ

セル,34,500mgで あつた。

Table.Results of Laboratory Examinations before and during RFP Treatment
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症 例V:壊 癒性丘疹状結核疹,27歳,男 子

付図 のごと く麻実大 ない し碗豆大 の紅色 の小結節が多

数散在性に主 と して四肢伸側に対 側性に発生 し,結 節 の

一部は膿疱 または壊疽 を生 じているものもある
。 また痂

皮を形 威 しているものもある。 さらに一部 の皮疹は色素

沈着を残 して搬痕治癒せ るもの も認め られ る。 自覚症は

ほ とん ど訴え な い。一血沈値は1時 間値4mm,2時 間値

10mm,胸 部 レ線像に著変な く,そ の他の生化学的検査

も異常を認めない。 ツ反応陽性。組織像は真皮血管周囲

の円形細胞浸潤 と血管壁の肥厚がみ られ,真 皮上層 に小

さな壊死巣 が認め られ るも,定 型的な結核様変化は認め

られなかつた。小膿疱 性梅毒疹 との鑑 別のため ワ氏反応

を行なつたが陰性であつた。

治療経過:本 症 はすでに来院 前3力 年 にわ た り,他 の

医 療機関で種 々の治療 を受け たが,治 癒 の傾 向な く来院

したもので あ る。診断確定 後R.F.P.1日4カ プセル

2回 分服 させ るに,28病 日目には急激 な皮疹 の 改善を

認 め,さ らに42病 日目には付図に示す ごと く搬痕治癒

す。そ の後本患者は交通事故に て他科に入院治療中で あ

るた め,R.F.P.の 投与を 中止 し経過観察中で ある。

副 作 用

R.F.P.に よる副作用はほ とん どない とさ れ て い る

が,た まに発疹,胃 腸障害,肝 機能障害な どが現われ る

ことがある。 私の症例では例数が少ないため確 実な こと

はいえないが,肝 機能については表 に示 したご とく本剤

内服に よる障害は認め られなかつた｡血 液像 につ いては

一 般に白血球 の減少 が認 め られたが
,白 血球像 に異常は

なかつた。 そ のほかR.F.P.1日6カ プセル 内服 で食

欲不振 を訴 えたもの1例,一 過性 の血圧上昇を来た した

もの2例 を経験 したが,血 圧 の上昇はその まま内服を続

行す るに再び正常値に復 した。

考 え と ま と め

R.F.P.は グ ラム陽性,グ ラム陰 性,結 核菌に感受性

を示 す比較的広域 スペ ク トルを有する抗生物質 であるた

め化膿性皮膚疾患に対す る治験 はすでに発表 され,そ の

有 効性 も認め られてい るが,皮 膚 結核 に対 する本剤 の治

験 は数少ない。 本回症 例は少ないが5例 の皮膚結核に つ

いて本剤 を使用 した ところ,き わ めて有効度 の高 いこと

を認 めたので報 告 した次第 である。私 が本剤を皮膚結核

に使用す るに及び感 じた こ と は,本 剤の使用に よ り結

核性皮疹 は初期におい て急激に消退 し治癒に 向か うが,

治療経過 中一時頓挫状態を呈す るよ うに なる。 この場合

副腎皮質 ホル モンの併用に よ り,再 び治癒傾 向が増大す

る。 もち ろん副腎皮質ホルモ ンは滲 出性 の 強 い 肺結核

(滲出性結核性肋膜炎 など)に つい ては十分 な 抗結核剤

の併用 と同時に使用 し有効な ことが知 られてい るし,ま

た皮膚結核を治療 してい く過程において,病 巣が治癒に

向か うにつれ搬痕 化 し,薬 剤の侵入が悪 くなる。 この場

合副腎皮質ホルモンの使用は病巣の治癒 傾向を促進 し有

効に作用 す ることも知 られてい る。R.F.P.で の皮膚結

核 治療 中に治癒 傾向が頓挫 した場合 の副腎皮質ホルモン

の併用 が病巣 の治癒傾 向を増大す るこ とも,お そ らく前

述 のいず れかの作用 によるもの と思われ る。 いず れに し

てもR.F.P.に よる皮膚結核 の治療 を行 な う場合 そ の

病巣 の状態に よつ て副腎皮質 ホルモンの併用は治癒効果

を増大す るよ うで ある。 いま一っR.F.P.の 特微的 な

ことをあげ よ う。元来皮膚結核の治療には一次抗結核剤

の うち2者 ない し3者 併用が行なわれ,二 次抗結核剤は

一次抗結核剤が耐性であ るか
,あ るいは副作用のため使

用 されない ときに使用 されてきた。 しか し最近 これ らの

薬剤に対す る耐性例が次第に増加 してきてお り,ま た二

次抗結核剤に よる副作用の発現頻度 も高い ものが多い｡

かかる意味において従来 の薬剤 と交叉 耐性がな く,副 作

用 の少 ない強 力な新抗結核 剤が望まれていたが,R.F.P.

は現在 のところこれ らの要望に答 える抗結核剤 と しての

特徴 をもち6),し か も内服 のみに て単独使用 し有効度 の

高 いことはまこ とに好都合 な薬剤 であるとい える。

結 語

1)5例 の皮虜結核にR.F.P.を 使用 し全例に有効に

作用 した｡

2)症 例に よつ てはR.F.P.治 療 中,治 癒状態が一

時頓挫す ることがあ るが,こ の 場合 ケナ コル トA40単

位数回の間欠投与は治癒経 過を促進する｡
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