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Aminobenzyl-Penicillinの 基 礎 的 臨 鉢 的 研 究

藤 本 安 男 ・後 藤 真 清 ・束 田 二 郎

関西医大第一内科(大 久保 滉教授)

(昭和42年10月14日 受 付)

1.緒 言

Aminobenzyl-Penicillinに ついて,ラ ツトを用い て

の各臓器内濃度の時間的推移,家 兎に於ける胆汁内濃度

と血中濃度を比較をした。 また胆道系感染症患者に投与

し,胆 汁内濃度,摘 出胆藝内胆汁及び胆嚢壁内濃度につ

いて測定 した。また主として胆道系感染症及び腎孟腎炎

の患者に使用し,そ の血中濃度並びに臨淋効果を検討 し

た◎かかる基礎的臨躰的研究は従来他の諸種抗生物質に

ついて実施しているので,そ れ らと同様の方法で実験 し

此較した。

以下,Aminobenzyl--PenicillinはAB-PCと 略 す。

AB-・PCの 濃度測定は枯草菌PCI219株 を用いる帯培養

法によつた。

2.臓 器 内 濃 度

1)実 験方法

動物は体重約150g前 後 の ラヅトを用いた。先ず予

備実験として,潟 血死させたラヅトの各臓器の生食水に

よる5倍 稀釈時に於けるAB-PCの 力価に及ぼす影響を

・みた。最終濃度をo.4mcg/9及 び4mcg19と な るよう

に調整 した場合の実測の平均値(3回 実施)は 第1表 の

とお りで,ラ ットの5倍 稀釈臓器エマルジオンによつて

力価は低下 しない。これはPenicillinGの 場 合の吾々

の実験結果と同じである。

次に,ラ ット体重9当 り9mcgのAB-PCを 経 口的

或いは筋注によつて投与 し,1!2,1,2,4時 間後に潟血

致死させ,各 臓器をとりだ し生食水で5倍 稀釈エマルジ

オンを作 り,濃 度を測定 した。各群は3匹 を以てした。

2)実 験結果

経 口投与(第2表,第1図)で は,肝 臓が最も高濃度
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第3表 ラット臓器内濃度9mcg/g(筋 注)
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第1表 回収実験(ラ ット)
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》2図AB-pcwa器 内 濃 度(ラ叶)
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であ り,次 い で腎,次 い で 血 液,肺,脾 の 順 で あ る。 筋

注 時 には(第3表,第2図),腎 が 最 も高 く次 い で 肝 で あ

り,以 下,血 液,肺,脾 で あ る◎ この 結 果 は,経 口時 に

拡各 臓器 の 濃 度 比 は,従 来 の 半 合 成 経 口Penicillinで あ

るMPI-Penicillin或 い はMCI-Penicillinと 同 じで あ

るが,濃 度 は、AB-PCが 最 も高 い◎ 筋 注時 は.Penicillin

Gと よ く似 た 傾 向 で あ る が,AB-PCの ほ うが 低 い が 長

時間 持続 的 で あ る。

3.胆 汁 内 排 泄(家 兎)

1)実 験 方 法

体 重約2kgの 家 兎 を 開 腹 して 総 胆 管 に ビ:一一 ル チ ュ

第4表 胆汁内排泄(兎)6mg/kg(経 口)
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一ブを挿入 して胆汁を自然に流出せしめ,AB-PCを ビ

ニールチューブで経 口に,或 いは耳静肱に注射 した。同

時に血中濃度を経時的に測定した。実験の最後に,肝 臓

及び胆嚢を とり出し,肝 臓内濃度,胆 嚢壁内濃度及び胆

嚢i内胆汁中濃度も測定した。AB-PCは 経 口,静 注共に

6mg/kgを 投与 した。

2>実 験結果

経 口,静 注各々例2つ つ実施したが,共 に個体差が大
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であるが,い ずれにしても胆汁内濃度は血中濃度 より遙

かに高濃度である(第4表,第3図,第5表,第4図,

第6表,第5図,第7表,第6図)。

4.人 体投与時の血中濃度並びに胆道系濃度

1)実 験方法

成人に経口的に500mgを1回 投与,筋 注で250mg

或 いは500mgを 投 与して経時的に採血 した。また胆

道系感染症及び胆石症に投与し,十 二指腸ゾンデで胆汁

を採取,ま たは手術によって摘出した胆嚢について,胆

嚢内胆汁及び胆嚢壁内濃度を測定した。

2)実 験結果

経 口的に500mg投 与時の血中濃度は第8表 の如 く,

4

3

2

1246 8跨

6時 間 まで充分有効濃度を保持している。また筋注時の

血中濃度は第9表 の如 くである(第7図)。 いずれにせよ

充分高い血中濃度が得られている。

胆道系の濃度は第10表,第11表 の如 くで,胆 汁(十

二指腸ゾソデに よる),胆 嚢内胆汁及び胆嚢内濃度は,ほ

ぼ充分な濃度を示 している。ただ胆汁内濃度は血中濃度

より高いが,家 兎の成績ほど高い値ではなかつた。

5.臨 淋 使 用 成 績

1)胆 道系感染症6例 に使用 した(第12表)。

原因菌の確定が出来なかつたので効果の判定は臨躰効
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第12表 胆 道 系 感 染 症

1年令 擁 睡 石1剃AB-PC圃 果檸醒副 併 用 剤

7♀+不 能 、ll躍 欝 魏 有 効 一 ブスコパン

500mgP.0。 ×4有 効 一 フ ェ リクー ル

500mgP.0.×7有 効 一 フ ヱ リクー ル

?/1500mgP.0。 ×7?一 ブ ス コバ ン,フ エ リク ー一ル

十(→1500mgP.O.×22や や 有 効 一 ス トPカ イ ン

一一/1500mgP.0.×14や や 有 効 一 フ ェ リ クー ル
≧

第10表 胆汁内排泄(人 体)十 二指腸ゾンデに よる 第13表 腎 孟 腎 炎

1血 中灘(時)i胆 納 灘1鯛 菌{AB-PC[効 果1甦

C晶 繍yl:17器;1::1翻 56♀ 纏 ・5・・mgP… ×7無 効 一
500mgP・O・ 一(6・3・r)・ ・7(Cノ1)水 219鍵 多2…mgP… ×25無 ～効 一

0(1℃0')0(胆 汁 淡)球0219St・e 500mgP・O・ ×12有 効 一
G葡 曝 藷

itis・ ・8(2…i)・(〃)戒 2♀E・c・li・5・ ・mgP… ×・4有 効 一

250mgl・M・(0.06～0.1(5000 ～6000))畠023♀9: mgP・O・ ×17有 効 一

・')3・ ・(A胆 汁)川0376Sta OOmgP・O・ ×10有 効in
C聡t欝y2'2(2"OOt)5・2(B")原

22♀ 轟 ・5・・mgP.・.× ・8輪 効 一

(mcg/m1)

第11表(人 体)

擁 壁灘 陣 中劇 血中灘

Gallenstein1.10.73-

1日1500mgP.0.

CholecystitisO。52.0-

1日2000mgP.0.

allenstein1.743。215。0

500mgI.M.

(mcg/ml)

果によつたが,3例 有効,2例 やや有効と判定した。

2)腎 孟腎炎7例 に使用した(第13表)。

原因菌は尿の定量培養によつて診断したが,7例 中2

例は無効であつたが,原 因菌の大腸菌が共に耐性であつ

たためであろ う。5例 は有効で治癒 した。

臨駄的には,1日1,500～2,000mgを 主 として内服

させ,4日 ～25日 連 用させたが,副 作用は1例 も認めな

かった。

6.結 語

1)AB-PCは ラットの臓器エマルジオンで 力価の低

下 は な い 。 ラ ッ トに 経 口投 与 時 は 肝,腎,血,肺,脾 の

順,筋 注 時 は 腎,肝,血,肺,脾 の 順 に 高 い 臓 器 内 濃 度

を示 し,共 に 他 のPenicillin剤 に く らべ て 高 い 傾 向 に

あ る。

2)家 兎 に おけ る胆 汁 内濃 度 は,経m,静 注 共 に,血

中濃 度 よ り遙 か に高 く,PenicillinGよ りも胆 汁 中 に 高

濃 度 に 排 泄 され る。

3)人 体 に 投 与 した 場 合 も,胆 汁,胆 嚢 壁 内,胆 嚢 内

胆 汁 中に 高 濃 度 に 認 め られ る。

4)人 体 投 与時 の血 中濃 度 を測 定 し,500mg経 口 投

与,250mg或 い は500mg筋 注 で 高 い 血 中 濃 度 の 得 ら

れ る こ とを 認 め た 。

5)6例 の胆 道 系 感 染 症,7例 の腎 孟 腎 炎 にAB・-PC

を 使 用 し有 効 で,1例 も副 作 用 は な か つ た 。
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STUDIES ON PENBRITIN (AMPICILLIN)

YASUO FUJIMOTO,  MASUMI  GOTO & JIRO TSUKADA 

Internal Medicine, Kansai Medical School  (Prof. A. OKUBO)

 A clinical and experimental evaluation was made on penbritin  (ampicillin). The results obtained 
were as followings. 

 1) In rat, ampicillin is well absorbed and achieves high tissue level after both oral and intramus-
cular administration. 

  2) Bile level of ampicillin in rabbit is higher than that of PC-G,  and exceeds blood level of  ampicil-
lin. 
 3) In man, ampicillin levels in bile, gallbladder wall and blood are excellent. 

 4) Ampicillin was administered to 13 patients with cholecystitis, cholelithiasis or pyelonephritis and 
showed excellent therapeutic effect.




