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Ce㎞enoxime(CMX)wasintravenouslyadmi曲tratedto106patlentswithcomplicatedurinary

tractihfヒcti6natadai真ydoseof2-49丘)r5days.

Anexcellentrcsponseinovera11clinicale缶cacywasseeniロ15cases(18,3%),a血oderateresponse

in46cases(56.1%)andpoQrresponsein21cases(25,6%).Pyuriawascleared五n20cases(24.4%),

decreased、in22cases(26,8%)andunchangedin40cases(48.8%).Bactcriur五a .wasel掘nated量n

41cases(50.0%),decreasedin17cases(20.7%),relapsedin7cases(8.5%)andunchanged量n17

cases(20.7%).Bacteriologica11y,74(76.8%)ofthe95stra三ns語01atedwereeradicatedbycMx,

and22(23.2%)persisted.Sideef驚ctswereobserved三n3(abdom三nalpai皿,d五arrhea、andelevat五 〇n

oftransamylase)ofthe106cases.Judging食omtheaboveresults,CMXisconsideredtobeausehl

druginthctreatmentofcomplicatedurinarytractinfヒctions.

Keywords言Urinarytractin飴ction,Ge丘nenox㎞e(CMX),Chemotherapy

緒 言

Cefmenoxime(CMX)は 武 田薬 品中 央 研 究 所 が

開 発 した半 合 成cephalosp6rin系 注 射 用 抗 生物 質 で,

Fig・1の よ うな 構 造 を もち,7位 側 鎖 にaminothia・

zolylmethoxyiminoacetyl基,3位 にmethy1-tera・

zolthiomethyl基 を 導 入 し,、 β一lactamaseに 対 して

安 定 で,従 来 のcephalosporin耐 性 菌 に 対 して も強

い抗 菌 力 を 示 す といわ れ て い るD.

今 回わ れ わ れ は 尿路 感 染 症 に 対 してCMX(Bestc・

all=武 田薬 品 工 業K.K,)の 治 療 効 果 と安 全性 を検

討す る機 会 を 得 た の で,そ の臨 床 成 績 に つ い て報 告 す

る.

対 象 お よ び投 与 方 法

対象は1983年9月 ～1984年3月 に長崎大学泌尿器科

お よびその関連病院に入院 した尿路感染症106名 で,

その うち投与前 の検尿で 沈渣に 白血球数5コ/hpfJJ

上を有 し,細 菌培養 で1Q4/ml以 上を示 した症例82個

を効果判定 可能症例 とした.除 外例 は24例 であ った.

副作用検討症 例は106名 を対象 とした.効 果判定可能

症例の82例 の年齢は16～85歳(平ig65.1歳)で,男 性

65例,女 性17例 であ り,全 症例 が尿路に基礎疾患(腎

燦慮12例.尿 管疾患7例,膀 胱疾嵐42例,前 立腺疾窟
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Fig.1.Chemicalstructureofcefmenoximc

28例,子 宮疾患4例)を 有す る複雑性尿路感染症 であ

る.そ の うちわ けは急性腎孟腎炎15例,慢 性腎孟 腎炎

19例,急 性膀胱炎6例,慢 性膀胱炎39例,前 立腺術後

感染症1例,尿 道炎1例 であ る.ま た カテ ーテル留置

症例は57例 あ り,尿 道留置33例,尿 管痩Il例,膀 胱痩

4例,腎 痩9例 であ る.

投与方法 はCMX(Bestcall)を1回1～29を 朝,

夕2回,計2～49/日(29=61例,49=16例,2～4

g混 合:5例)を 連続5日 間oneshot静 注(6例)

または点滴静注(76例)に て投与 した.な お,検 討期

間中の他 の抗生物質お よび抗菌剤 の投与は禁止 した.

臨床効果の判定

臨床効果 の判定はUTI薬 効評価基準2)に したが っ

た.複 雑性尿路感染症におけ る薬効評価基 準す なわ ち,

膿尿 と細菌尿 のみか ら判定 し,臨 床症状は考 慮に入れ

なかった.評 価は著効,有 効,無 効の3段 階 とした.

副作用 の検討は症状に対す る問診,一 般 検血,肝,

腎機能にっいて,CMX投 与前後にお こな った.

臨 床 成 績

1.総 合臨床成績

複雑性尿路感染症UTI基 準に準 じて各 群別 の膿尿

お よび細菌尿の効果 を検討 した.

1)第1群(カ テ ー テル 留置 症 例:44例)

膿 尿 に 対 す る効果 は 正 常化18.2%,改 善31.8%,不

変50.0%で あ った.細 菌 尿に 対 す る効 果 は陰 性 化56.8

%,減 少9.1%,菌 交代ll。4%,不 変22.7%で あ った.

以上 よ り第1群 の臨 床 効 果 は44例 中,著 効7例(15・9

%),有 効25例(56.8%),無 効12例(27.3%)で あ り,

総 合 臨床 効果 はフ2.2%で あ った(Tablc1).

2)第2群(前 立腺 術 後 感 染症:9例)

膿 尿 に 対 す る効 果 は 正 常 化0,改 善22・2%,不 変

77.8%で あ っ た.細 菌 尿 に 対 す る 効果 は陰 性 化55.6%,

減 少11.1%,菌 交 代22・2%,不 変11・1%で あ った ・ 以

上 よ り第2群 の臨 床 効 果 は9例 中,著 効0・ 有 効6例

(66,7%),無 効3例(33・3%)で あ り・ 総 合臨 床 効 果

は66.7%で あ った(Table2).

3)第3群(そ の他 の上 部 尿路 感染 症:3例)

膿 尿 に 対 す る効 果 は正 常 化33.3%,改 善33。3%,不

変33・3%で あ った.細 菌 尿 に 対す る効 果 は 陰 性 化66.7

%,減 少33.3%,菌 交 代0,不 変0で あ った.以 上 よ

り第3群 の 臨床 効 果 は3例 中,著 効1例(33.3%),

有 効2例(66.6%),無 効0で あ り,総 合 臨 床 効 果 は

100%で あ った(Table3).

4)第4群(そ の他 の下 部 尿路 感 染症=ll例)

膿 尿 に 対 す る効 果 は正 常 化45.5%,改 善9.1%,不

変45.5%で あ った.細 菌 尿 に 対す る効果 は陰 性 化36.4

%,減 少45.4%,菌 交 代0,不 変18.2%で あ った.以

上 よ り第4群 の臨 床 効 果 はll例 中,著 効3例(27.3

%),有 効6例(54.5%),無 効2例(18.2%)で あ り,

総 合 臨 床 効果 は8玉.8%で あ った(Table4).

5)第5群(混 合 感 染 ・ カ テ ー テル 留 置 症 例 ●13

例)

膿 尿 に 対 す る効 果 は正 常 化38.5%,改 善30.8%,不

変30.8%で あ った.細 菌 尿 に 対す る 効果 は 陰性 化38.5

%,減 少30.8%,菌 交 代0,不 変30.8%で あ った.以

上 よ り第5群 の臨 床 効 果 は13例 中,著 効4例(30.8

%),有 効5例(38.5%),無 効4例(30.8%o)で あ り,

総 合 臨 床 効果 は69.2%で あ った(Table5).

6)第6群(混 合 感 染 ・非 留 置 症 例.2例)

膿 尿 に対 す る効 果 は 正 常 化50%,改 善0,不 変50%

で あ った.細 菌 尿 に 対 す る効 果 は 陰 性 化0,減 少100

%,菌 交 代O,不 変0で あ った.以 上 よ り第6群 の臨

床 効果 は2例 中,著 効0,有 効2例(100%),無 効0

で あ り,総 合 臨 床 効 果 は100%で あ った(Table6).

以 上 よ り,臨 床 効 果 ぽ82例 中,著 効15例(18,3%),

有 効46例(56.1%),無 効21例(25.6%)で あ り,総

合 臨 床 効果 は74.4劣 で あ っ た(Table7)・

2,細 菌 学 的効 果

CMX投 与前 に 分 離 され 起 炎 菌 と 推 定 され た95株

中,消 失 した のは73株(76.8%)で 不 変22株(23.2

%)で あ った(Table8).菌 種 別に み る と,Serratia

29株 中,21株 消 失(菌 消失 率72.4%),Pseudomonas
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TableI・OverallclinicalefflcacyingrQupl

Baoteriuria

Pyuria

Eliminated

Decreased

Replaced

Unchanged

Efficacyon

pyu「la

Cleared

1

8(18.2%)

Decrβased

6

1

3

4

14(31.8%)

Excellent

Moderate

Poor

7(15.9%)

25(56.8%)

12(27.3%)

Unchanged

12

3

2

5

22(50.0%)

Effc)acyon
　 コ

bacteriuria

25(56.8%)

4(9.1%)

5(11.4%)

10(Z.7%)

44

Overalleffectivenessrate

32/44(72.7%)

Table2.Overallclin三calefTTicacy量ngroup2

Bacteriuria

Pyuria

Eliminated

Decreased

Replaced

Unchanged

Efflcacyon

pyu「la

Cleared Decreased

2

2(22.2%)

Exoel「ent

Moderate

Poor

0

6(66。7%)

3(33.3%)

Unchanged

3

1

2

1

7(77.8%)

Efficacyon
bacteriuria

5(55.6%)

1(11.1%)

2(22.2%)

1(11。1%)

9

Overalleffeotivenessrate

6/9(66.7%)

Table3.Overallclinicale仔icacyingroup3

Bacteriuria

Pyuria

Eliminated

Decreased

Replaced

Unchangθd

Efficacyon

pyu「la

Cleared

1

1(33.3%)

Decreased

1

1(33.3%)

Excellθnt

Moderate

Poor

1(33.3%)

2(66.6%)

0

Unchanged

1

1(33.3%)

Efficacyon

bacteriuria

2(66.7%)

1(33.3%)

3

Overalleffectivenessrate

3/3(100%)
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Table4・Overallclinicalefficacyingroup4

Bacte「iuria

Pyuria

Eliminated

Decreased

Replaced ,

Unchanged

Efficacyon

pyuria

CIeared

2

5(45唇5%》

Decreased

1

1(9.1%)

口口
Excellent

Moderate

Poor

3(27.3%)

6(54.5%)

2(18.2%)

Unohanged

3

2

5(45.4%)

Efficacyon

bacteriuria

4(36.4%)

5(45.5%)

2(18.2%)

11

Overalleffectiveness「ate

9/11(81.8%)

Table5.Overa11clinicalef資cacyingroup5

Bacteriuria

Pyuria

Eliminated

Decreased

Rep「aced

Unchanged

Efficacyon

pyuria

Cleared

1

5(38邑5%)

Deoreased

1

1

2

4(30.8%)

口口
Excellent

Moderate

Poor

4(30.8%)

5(38。5%)

4(30巳8%)

Unchanged

2

2

4(30.8%)

E什icacyon

bacter■urla

5(38.5%)

4(30.8%)

4(30.8%)

13

Overalleffectivenessrate

9/13(69.2%)

Table6.Overallclinicalefficacyingroup6

Bacteriuria

Pyuria

Eliminated

Decreased

Replaced

Unchanged

Efficacyon

PYuria

Gleared

口
1

1(50%)

Decreased

口
Excellent

Moderate

Poor

0(0%)

2(100%)

0(0%)

Vnchanged

1

1(50%)

Effioacyon

bacte「iuria

2(100%)

2

Overallef「ectivoness「ate

2/2(100%)

1081
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Table7・OverallclinicalefficacyofCMXclassi丘edbytypeofinfection

Group
No.of(Percent
casesoftotal)

OverallE
xceil-Mode-Poo「e什eotiveness

entrateratθ

Single

infection

1stgroup

2ndgroup

、3rdgroup

(UpperU.T.1.)

拙稽㌦L)
Subtotat

(Catheterindwelt)

(Postprostatectomy)

44(54%)

9(11%)

3(4%)

11(13%)

6ラ(82%》

7

0

1

3

11

6

2

6

39

12(72・7%)

3(66.7%)

O(100%)

2(8L8%)

17(74・6%)

Mixed5thgroup

inf。etion(Cath・terindw・lt)

6噛group

{Nooatheterindwelt)

Subtotal

13(16%)

2(2%)

15(18%)

4

0

4

5

2

7

4(69.2%)

o(100%)

4(73。3%)

Total 82(100%) 15 21(74.4%)

Table8.BacteriologicalresponseincomplicatedU.T.L

Isolates No.ofstrainEradioated(%)Persisted

Serratia

Pseudomonas

S.faecalis

Klebsiel「a

Providencia

Proteus

Ecoli

Enterobacter

Morganella

S.epidermidis

Micrococcus

)t-Streptocooci

Achromobaoter

Hafniaalvei

NFGNRホ(1)

Y,LO.● ②

Candida

29

13

10

8

8

7

5

3

3

2

1

1

1

1

1

1

1

21(ブを.4%)F

7(53●8%)

6(60.0%)

8(100%)

8(100%)

6(85.7%)

5(100%)

3(100%)

3(100%》

2(100%)

1(100%)

0(0%)

1(100%)

1臼00%)

0(0%)

1(100%)

0(0%)

8

6

4

0

0

1

0

0

0

0

0

1

0

0

1

0

1

Total 73(76.8%) 22

*Cl)NFGNRブ ドウ糖 非発酵菌

零②Y.LO.酵 母様菌

13株 中,7株 消 失(菌 消 失 率53,8%),S.faecalis10株

中,6株 消 失(菌 消 失 率60%),Klebsiella8株 中,8

株 消失(菌 消 失 率100%),Providencia8株 中,8株

消失(菌 消 失 率100%),Proteus7株 中,6株 消 失(菌

消 失 率85.7%),E.celi5株 中,5株 消 失(菌 消 失 率

100%)で あ った.

CMX投 与 後 に 新 たに 出 現 した 細 菌 はIl株 で あ った

(Table9)。

そ の うちわ けは,Pseudomonas3株,Sfaecalis2株,

ブ ドウ糖 非 発 酵 菌2株,Serratia1株,そ の 他3株 で

あ った.

3.副 作用

副作用調査は106例 について検討 した.CMX投 与

前後に末梢赤血球 数103例,Hgb103例,Hct103例,

末梢 白血球数IO3例,血 小板89例,GOTlO3例,GPT

lO2例,Al-P98例,BUN103例,CrlO3例 につ いて

臨床検査を おこな った.CMX投 与 の影響 と考 えられ

る副作用 は 胃腸 症状(下 痢,腹 痛)が2例,お よび

GOT,GPTが それぞれ38→541U/1,16→711U/1

と上昇 した1例 が あったが,3例 ともCMX投 与を

継続 したに もかかわ らず軽快 し一過性 で,重 篤な疾患

には陥らなか った.
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Table9.Strainsappearingaftertreatmentin

complicatedU.TJ.

1083

lsolates No.ofstrains(%)

Ps.aeruginosa

S.faecalis

NFGNR*〔1)

S.marcescens

Enterobacteragglomerans

GNB*(2)

Candida

3

2

2

1

1

1

1

(27%)

(18%)

(18%)

(9%)

(9%)

(9%)

(9%》

Total 11 (100%)

*ωNFGNRブ ドウ糖非発酵菌

*②GNBグ ラム陰性桿菌

考 察

泌尿器科領域においてはその疾患特殊性か らさまざ

まのカテーテルを留置する例 が多 く,難 治性 の複雑性

尿路感染症を呈 しやすい.複 雑性 尿路感染症82例 に対

して,わ れわれ の有効率は74.4%で あったが,諸 機関

データーを参照す ると,櫻 木 ら3)は10例 中30%,和 志

田ら4)は49例 中65.3%,桐 山 ら5)は38例 中60%,秋 山

ら6)は31例 中80.6%を 示 し,櫻 木 らの有 効率が低か っ

たのは10例 中5例 がS.marcescensの 単独 または混合

感染であった ためとしてい る.わ れわれの有効 率は比

較的良好 な成績 と思われ る.

膿尿に対す る効果 はわれわれ の82%症 例 では,正 常

化24.4%o,改 善26.8%,不 変48.8%で,約 半数に効果

があ った もの と判断 され る.カ テーテル留置の有無 と

膿尿に対す る効果 をみ る と,カ テーテル留置症例57例

中膿尿に対す る有効 率(改 善 以上)は54.4%で あ るの

に対 し,カ テーテル非 留置症例25例 中,有 効率44.0%

とカテーテル留置症例 で も非 留置症例に おとらぬ有効

率を呈 した.

細菌尿に対す る効果 は,わ れわれ の成績 では,陰 性

化50.O%,減 少20.7%,菌 交代8.5%,不 変20.7%で

消失率は58.5%で 細菌 尿の消失率 と膿尿 の改善率 とも

ほぼ 同様な成 績であ った.カ テーテル留置 の有無 と細

菌尿に対す る効果を見る とカテーテル留置症例57例 に

対 しては陰性化52.6%,減 少14.0%,菌 交代8.8%,

不変20.7%で,い っぽ うカテーテル非留置症例25例 に

対 しては陰性化44.0%,減 少36.O%,菌 交代8.O%,

不変12.0%の 結果で膿尿に対す る効果 と同様,カ テー

テル留置 症例 でも 非留置 症例にお とらぬ 効果 であっ

た.

起炎菌 の95株 中,も っとも多か ったのはSerratia

29株,つ いでPseudomonas13株,StrePtecoceusfaecalis

lO株,Klebsiella8株 で,菌 消失率 はSerratia72.4%,

Pseudomonas53.8%,S.faecalis60.0%,Klebsiella

IOO%で あ った.CMX投 与 後,新 た に 出 現 した菌 は

11株 で あ り,Pseudomonasaeruginosa3株,S.faecalis

2株 と両 菌 種 で45%を 占 め た.起 炎 菌 と してPseudo-

monasaeruginosaの 占め る比 率 が 高 く,PseudomOnas

aerugin・saへ の菌 交 代 が 多 い 傾 向に あ るた め,cefsu-

lodinな どを併 用 す れ ば よ り高 い 臨 床 効果 が 期 待 で き

る もの と思わ れ た.

副作 用 は106例 中 胃腸 症 状2例,GOT・GPTの

上 昇1例 に 認 め られ たが,一 過 性 で 重篤 で は なか っ

た.

結 語

複 雑 性 尿 路 感 染 症106例 にcefmenoxime(CMX)

を投 与 し,つ ぎ の結 果 を 得 た.

1.総 合臨 床 効 果 は82例 中6正例(74.4%)が 著 効 な

い し有 効 で あ り,膿 尿 に 対 す る効 果 は53,2%,細 菌 尿

に 対 す る効 果 は58.5%で あ った.

2.起 炎 菌95株 の菌 消 失 率 は76.8%で,検 出 頻 度 の

高 か ったSerratia29株,Pseudomonasl3株 の 消 失 率

はそ れ ぞ れ72.4%,53.8%で あ った.

3.副 作 用 は106例 中3例 に 認 め た が,い ず れ も一過

性 で,重 篤 で は な か った.
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