
結 核 病 棟

抗結核剤(TUM-N)の副作用に対する看護

発表者　沼田裕子

結 核 病 棟 看 護 婦 一 同

は じ め に

現在,痢結核症の治療として抗結核剤による化学療法が もっとも有効と言われているが,現出

の第1沢,及び第 2次抗結核剤の併用療法を行なうも,夜か耐性菌の排菌が続 く慮者に対 しては

妓近新兵TUAトNの使用が適応 とされ使用開始した患者が2名いる.予想以上に副作用と思わ

れる訴えがあり,少しでもその苦痛を緩和させ.治療日的が達成されるよう援助したいと庇い,

この症例にとりくみました｡

患 者 紹 介

I O村○雄

疾病の経過

S32. 7

S37. 2

S37.12

S45. 9

S46. 9

65オ 男 農業 元教員

左湿性肋膜炎にて4ケ月治療 うける｡

右上肺野に空洞認めガフキ-2号

pAS INAE内服治療

右胸郭成形術施行

血疾 発熱あク ガフキー 1-2号

KMEB INA丑 投 与

RFP 追加投与 ガフキー ●0-1号

S48.2.26 ガフキー0-1号 新薬 TuM-N 使用開始

性 格 教員をしていたこともあ9厳格で訴えが細かい.

一般状態 身長 172.00m 体重 65.OKg

糖尿病あるも食尋制限 1950calにて現在は問題ないO血沈 5-11mm

肺活量2400

胸部Ⅹ-Pの所見では,右中節野に直径5mm位の空洞消失後の陰影を認め,その周囲にも

硬化 した浸潤巣がみられるが大部分は胸郭成形術のためはっきりしをいO

Ⅱ ○沢○○え 70オ 女

疾病の経過

生来カゼをひきやすく不眠症であった｡

S40.8 咳叔 発熱あ9 胸部Ⅹ-P上陰影指摘され,1年間普通三者療法をうける｡

以後.INAB 単 独 投 与
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S45.I1 38℃代の発熱時々あ9.種 Jtの抗生物質の殻与うけるも解熱せずo

S46. 1 入院 ガフキ-3号 EB RFP VCてガフキー0となるも6ケ月後高度耐性 と

な9増悪,SM PASConEB投与するも常時ガフキ- 5-6号

S48.2.27 新薬T ll砿-N 使用開始

性 格 裕福な家庭のためもあ9わがままで,頑固,神経質で訴えも多いが,言われたことは

きちんとする｡

一般状態 身長 145.0(溺 体重 33.5Kg

血沈23-48.mm 肺活量 1250

胸部ⅩPの所見では左申肺野に線維乾酪性の病巣があ9その中に癒合性の空洞が数個認められ

る｡

TuAt-N の治療方法

1日Igを毎 日3ケ月間筋任,以後週2回とし,併用薬使用

TuAi-N の副作用

o腎機能障害 一 主 として尿蛋白

難聴 発熱 下肢倦怠感 食感不振

看護の実際

TtlhI-N使用後の経過,問題点及TJ解決

症例 I O村○姓

使用飼姶 48.2.26-5.25まで毎日 以後2Ⅹ/W

併用薬 INA且0.4g EBl.Og RFP450ng

副作用出現 約 1週間後エ9注射後4時間 くらVlして上下肢倦怠感,後熱 37■C 午前9時に

注射,午後 1時頃 より気分不快となり夕食 もおい しく摂収できず,夜間不自民となるO これに対 し

注射後4時間くらいして副作用出現のため注射時間を工夫 してみるo1)rよ91日1gを確実に

投与すればよい とのことで,試みに
① 夕食前 世) 就寝前,に施行 してみる

①に対 して,食事おい しく横取出来,常時安定剤を服用 していたため入眠 しやすい.

夜間もEI覚める程で夜ho朝後熱もおさまっているため気分良い0

(参に対 して 食事摂取でき入艦することもできるが,夜尚放熱,倦怠感のため目覚めてしまい

朝気分す くれず｡

以上のことに より,3月13日から夕食前に筋注す るようにした.閑始後 1ケ月程 して大部慣れ

たためか微熱,佑怠感の自覚症状も雇渡し,現在週 2回 となっているが,他の副作用 (腎障害.

建敵等 )も現われていない｡

症例Ⅱ ○沢○え

使用閑始 48.2.27-5.23まで毎 日 以後2Ⅹ/W

併用薬 EbO.5g 上'ASUon4錠
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副作用出現 注射後やは9下肢の塚痛倦怠感,微熱あ9,とくに下肢痛の訴えが強く問題が残 っ

たO高年令のためか これといった趣味もなくペ･/トに臥し病気のことばか り考え,薬や注射をし

て もらうのが一番の治療と思っている.訴えに対 しては何か形のある処置をしてもらわねば納得

しないという状態にある｡

問題として

川 一般状態が弱っている

t2I性格的なものよ9訴えが強い

(3) 若い頃下肢の神経痛があった

解 決

指示として点滴施行 (5多デキ500ccVU500野 タチオン600野ヌトテーゼ 50叩 ナ イ

クリy40呼 )セデス0.5g インダシソ坐薬 ダンケルy+ア リナミン107Wg 1O多フエノ

バール等を施行｡

川に対 して.種 々の薬使用のため食欲がおちているO食欲増進剤を処方 して頂き,また常食 よ

9粥食忙し消化を助け.家庭ユタの援助として,珍 らしい副食を持ってきて頂いた9する.食事

がとれをいとはい うものの2分の1は常に摂取 している状悪です｡

12)に対 して,励ましながら治療を続けさせる｡｢私は身体も弱っているし,○村さんと同 じ薬

を使えば駄 目になってしまう｣と時々口にするので,｢そんなことあ9ませんよ,おしっこもよ

く出るし色々の検査,この間血を採ったでしょう,それも異常ないと先生がおっしゃったでしょ

ラ,頑張 9ましようね｣｢そ うですね,頑張 らなければね｣とその時は積極的な感度を示 した.

X-P E且G の検査等の帰Dにはバラを見に行った少,疲れない程度にしばしば散歩するOは

じめはこんな時散歩に行 く気が しないとねてばか 9いたが,-度外に出てみるとうれ しかったの

か,お礼ばかりいい,ひとときでも病気のことを忘れられ顔の表情が変ってきた｡また.ある時

には,｢今まで我慢 してきたけど足が痛 くてどうしようもないから,注射 して頂けないでしょう

かね｣と言う｡夕方ころよりこんな訴えが多い.｢では夕飯すんだところだからか薬を飲みまし

ょうか｣とセデスを内服させる｡

2時間ぐらいして ｢一時エかった気がするがまた我慢出来なV}｣という｡今度はイソダシソ坐薬

挿入,就寝前セJL,シソ2mg,ダンケJt,ン+アリナミン10叩静江し入眠させるのだが,またしば

らくして注射をしてほしいと訴える｡沢は痛み止めの庄射といってVJilI0巧注射 してみる｡

10分もしない うちに,イビキをかいて眠っているO こんなことが数回あ9自分の希望する注射

というものをしてもらえばそれで納得する｡又夜間に訴えが多いということによ9心綱.く思って

いることがよくわかるO

(3)に対 して,神経痛の痛みも合併 しているものと思われ,I(テックス湿布.温湿布,湯 タyポ

使用など下降を冷さないよう努めましたが,対症療法にて一時的にしか効果がなく,以前には-

1)をして治ったとのことです｡ このように下肢痛を訴えながらもどうにか 3ケ月間の連絡投与を

終わ9,現在週 2回に在っているも相変 らず訴えは多いO看護婦の判断にて慰め.夜だめ,時に
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は,強 くはねのけた9して治療を続けるO

副作用の,腎機能,聴力.血液検査など定期的検査に性異常がない｡

考 察

新薬Tll比-N 使用は初めてであ9, どんな状態にて副作用が現われるか.又予想以上に自覚

症状が強く,神経内科的な面もあ9,老人の看護のむずかしさを痛感 しました｡

症例が 2例のみで新薬Tu上土-Nの副作用に対する第1歩を踏み出 した所です｡

新薬にエ9耐性菌による肺結核症が撲威され,長期入院患者が早 く社会復帰できることを成っ

てお9ますO
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