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1968年 神戸大学泌尿器 科 ・尿路感 染症 の起 因菌 と薬剤耐性 について

(特にFuradantinを 中心として)

原 信 二

神戸大学泌尿器科

(昭和44年12月1日 受付)

私達の教室に おけ る過去6年 間の統計 では,ほ ぼ全外

来患者の約1m3が 尿路感 染症 であ る(表1)。 このほ か,

腫瘍,結 石,狭 窄 その他 尿路疾患で続発す る尿路感染症

を加 えればその%は さ らに増加す るこ とであろ う。 こ

の よ うに尿路感染症が泌尿器 科疾患の 中で占め る割合 は

大 きい。いつぼ う,各 種化学療 法剤の普及 に伴 なつて感

染菌 の変遷が 目立つ ている。1950年 代 に は尿路感染症

の起因菌の約半数は ブ球菌 を主 とす る球菌 であつたが,

1960年 代に入 る と漸次大腸菌 を主 とす る グラム陰性菌

が大半 を占め るよ うになつた。 それ と同時に耐性菌 の出

現,菌 交代 現象,副 作用,paradoxical healingに よ る

後遺症 の発生 が起つてお り,ま す ます尿路感染症 の治 療

は複雑 さを加 えて来た。いつ ぼ う,治 療 に際 して,宿 主

側 のいろいろな因子を考慮に入れ なければな らないのは

当然 のこ とであるが,使 用す る抗生剤 の抗 菌力,吸 収,

排泄 など薬剤 の特 長をつかみ,さ らに宿主 の起因菌,薬

剤感受性 を もとにして適 正な抗生剤 の使 用が 必 要 で あ

る。

私達は1968年 神戸 大学 泌尿器科 外来 を訪れ た原発性

尿路感染症,続 発性 尿路感 染症か ら分離 し得た菌 の薬 剤

感受性 の検索 を行 なつたので報告す る。

検 査 方 法

外来患者尿か ら分離 した菌種243株 につい て感受性試

験,お よびその中か らセ レク トした菌種 につ い てKM,

CER,AB-PC,TC,Ftに 対 す る最小発 育阻止濃度を検討

した。

感受性試験は栄研 「デ ィス ク」 を用 いた。最小発育阻

止濃 度は 日本化学療法学会 で定め られた基 準 に 従 が つ

た。感受性デ ィスクの使 用抗生剤は,次 の とお り略記す

る 。

Penicillin G (PC-G), Streptomycin (SM), Methyl-

phenylisoxazoly1 penicillin (MPI-PC), Erythromycin 

(EM), Chloramphenicol (CP), Kanamycin (KM), 

Tetracycline (TC) , Nalidixic acid (Na) , Cephaloridin 

(CER), Aminobenzy1 penicillin(AB-PC), Furadantin 

(Ft)•B

検 査 成 績

1.　起因菌の種別

本学泌尿器科において1968年 に泌尿器科外来を訪れ

た患者から分離した菌を,単 純な尿路感染症と,原 疾患

に器質的,機 能的な疾患を持ち,合 併症として尿路感染

症を起こした複雑な尿路感染症に分け検討した。

表2 1968年神戸大外来尿路感染症患者から分離 した菌種別

%

表1 神戸 大学泌尿器科 外来患者統計(1963～1968)
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単純 な尿路 感染症では分 離菌が1種 の ものが111例,

2種 以上 の混 合感染が5例 であ るに対 して,複 雑 な尿路

感 染症で は1種 の ものが101例,2種 以上 の混合感染 が

14例 と混合 感染症例の増 加が 目立つ。

次に起 因菌 別に検討す る と,単 純 な尿路 感染症では グ

ラ ム陰性菌 が76.6%,グ ラム陽 性 菌 が23.4%と そ の

.比率は3.27:1で あ る。

複雑 な尿路感染症 ではグ ラム陰 性 菌 が77.3%,グ ラ

ム陽 性菌 が22.6%と その 比 率 は3.42:1で あ る。や

や複雑 な尿路感染症 のほ うが グラム 陰 性 菌 の占め る%

がや や高い傾 向を示 したが,大 差 を認 めなかつた。

さらに詳細に菌別 に分け る と表2に 示 す結果で ある。

単純 な尿路感染症 の うち,グ ラム陰 性菌 感染症の 中で は

大腸菌 に よるものが59.6%と 圧倒 的に 多 い の が 目立

つ 。グ ラム陰性菌 の中ではブ球菌 によ る感染がや は り目

立 つ。

いつぼ う,複 雑 な尿路感染症 の うち,グ ラム陰 性菌 感

染 の うち,グ ラム陰 性菌 感染症で は大腸 菌に よるものが

39.7%と,単 純 な尿路感染症 に比 し減少 し,そ れ に ひ

きかえ,肺 桿菌(19.2%),Enterobacter(6.9%)の 増

加 が 目立つ。

グ ラム陽性菌 では連鎖球菌に よる尿路感染症 がブ球菌

に よる感染症に代 わつて増加 してい るのが注 目され る。

2.　 各種 抗生 剤に対す る感受性

1968年 本学泌尿器科外 来で尿路か ら分離 した 菌243

株につ いて各種抗生剤に 対す る感受性を デ ィスク法 によ

つ て調べ た。その結果は表3に 示す。

単純 な尿路感染症では 全抗生剤に感性を示 した ものが

グラム陽 性菌では19株,55.8%,グ ラム陰 性菌では32

株,35.2%,全 体 では51株40.8%と 割合 に感性株は

多か つた。 しか し,複 雑 な尿路感染症で はグ ラム陰 性菌

では9株31.0%,グ ラム陰性菌で は わ ずか7株86%

と感 性株は少なかつ た。

また,全 部の薬剤 に耐性を示 した もの が7株,8.6%,

7剤 の抗生剤に耐性 を示 した も の が5株,6.2%,6剤

の抗生剤 に耐性を示 した ものが17株20.9%と,複 雑

な グラム陰 性菌に よる尿 路感染症に対す る治療 が極めて

困難 であ ることを裏付 け るもので ある。

いつ ぼ う,1968年 本学泌尿器科入院患 者で術 後 尿 路

感染 を起 こした症 例か ら分離 した菌86株 について各種

抗生剤 に対す る感 受性を も検討 した。そ の結果 は表4に

示す 。

グ ラム陽性菌 の株 数が少ないため断定す る ことはで き

ないが,グ ラム陽 性菌ではおおむね2剤,3剤 耐性の株

が多 く,感 受性 は比較的良好であ るが,グ ラム陰 性菌で

は8剤,7剤,6剤,5剤 の重剤耐性 を示す ものが45株,

全 体の52.3%で その半数以上に重剤 耐性株 が見 られた。

表3 1968年 神戸大外来尿 路感染症分離菌 の感受 性試験(デ ィスク法)

グ ラ ム陽 性 菌:SM,CP,TC,KM,CER,PC-G,MPI-PC,EM

グ ラ ム陰 性 菌:SM,CP,TC,KM,CER,AB-PC,Na,Ft

表4 1968年 神戸大入院術 後尿路感染症分離菌 の感受性試験(デ ィスク法)

グ ラ ム陰 性 菌:SM,CP,TC,KM,CER,AB-PC,CL,Na,Ft

グ ラ ム陽 性 菌:PC-G,EM,SP,CP,TC,KM,CER
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次にグ ラム陰陽性菌に対す る常用抗生剤に 対す る感受

性を検討 した。結果 は表5に 示す。単純 な尿路感染症 お

よび複雑な尿路感染症 よ り分離 した菌 に対 す る各種抗生

剤の感受性は表5に 示 す。

グラム陽性菌 にお い て はCER,MPI-PC,PC-G,EM,

KM,TC,SMの 順に耐性率 が高 くなつ てい るが,一 般 に

感性状態は 良好 で70%以 上の感性 を認めた。

グラム陰性菌 においてはNa,Ft,CER,KMが ほぼ90

%以 上の良好 な感 性を示 した が,CP,SMは65.9%,

62.9%と 耐性率 が高 くなつ ている｡

いつぼ う,複 雑 な尿路感染症 よ り分離 した菌に対す る

各種抗生剤 の感 受性は当然の こ となが ら,単 純 な尿路 感

染症か ら分離 した菌に対す る感 受牲 よ りも不 良 で あ つ

た。

とくに グ ラム陰 性菌に対 してはそ の傾向は著 明で あつ

た。す なわ ちSH,CP,TCの 感性率は43.2%,45.7%,

70.4%と グラム陰 性菌 に対す るそれ よ りも悪 か つ た 。

しか し或 る種 の抗生剤,グ ラム陽 性 菌 に 対 す るCER,

MPI-PC,グ ラム陰 性菌に対す るKM,CER,Na,Ftで は

感性率は高 かつた。

3.　 Furadantin(Ft)の 感受性(特 にグラム陰性菌 に

対す る)

1969年 外 来の尿路感染症か ら分 離 したグ ラム陰 性 菌

172株(単 純 な尿路感染症か ら分離 した もの91株,複

雑 な尿路感染症 よ り分離 した もの81株)に 対 す るFt

の感受性 をデ ィス ク法にて検討 した。

172株 中Ftに 感受性を認め た も の165株,95.9%

と感 受性は極め て良好であつた｡さ

らに詳細に検討 す る と単純 な尿路感

染症か ら分離 した菌では91株 中87

株95.6%,複 雑 な 尿路感染 症か ら

分離 した菌では81株 中78株96.2

%と,耐 性菌の多 く認 め られ る複

雑 な尿路感染症分離菌 に対 して も極

め て良好な感受性態度 を示 した。

単純 な尿路感染症分 離菌に対す る

各種薬 剤の感受性 と比 較す る とNa,

CERに つ い でFtが,複 雑 な尿路

感染症分離菌 に対す る各種薬剤 の感

受性 との比較 はFtが1番 感 受性が

よ く,次 いでCER,Naの 順 であ つ

た。 しか し,両 群にお いてその感性

率 の差 は誤差範囲程度 の もの と考 え

られ るので感性率は ほぼ同程度 のも

の と考 える。

次 に1968年 外来 の尿路感染症 か

ら分離 した菌 につい て各種 抗生剤に対す る最小発育阻 止

濃度 をFtの それ と比較検討 した。

1.　 黄 色ブ球菌に対す る感受性

16株 においてFtと 他の抗生剤 に対 す る 感受性 比較

を行 なつた。結果は表6に 示 す。

各種 抗生剤の ブ球菌 に対す る感受性 はCERが 最 もよ

く,そ のすべ てが0.19mcg/ml以 下 で あ り,MCI-PC

は0.78～0.19mcg/ml,KMで は1.56mcg/mlを ピー

ク として3.12～0.09mcg/mlの 間に あ り,CER,MCI-

PC,KMに は耐性株は認 め られ な か つ た。い つ ぼ う,

AB-PCは100～0.09mcg/ml,TCは ≧100～0.09mcg/

表5 1968年 神戸大外来 尿路感染症分離菌 の感受性試験

表6 尿 路 感 染症 分eeStmph.aureusに 対 す るCER

MCI-PC,AB-PC,TC,KM,Ftの 抗 菌 力

(16株)
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m1の 間に広 く分布 してお り,AB-PCで は4株,TCで

は7株 に耐性株が認め られた。

いつ ぼ う,Ftで は12.5～3.12mcg/mlの 間 に分布 し

てお り,AB-PC,TCは 高濃 度 の 部 分 と低濃度 の2つ の

部分 に分布 して いるに対 して,Ftは やや高濃度 の部分に

か たまつて分布 してい るのを認 めた。

2.　 大腸菌に対す る感受性

大腸 菌16株 においてFt(Ftは28株)Ftと 他の抗生

剤 に対す る感受 性比較を行 なつた。結果 は表7に 示す。

KMが6.25～1.56mcg/ml,CERが3.12～25mcg/

mlと 割合に感受性 は良 好 で あ る が,AB-PC,KMは

≧100～1.56mcg/mlと 広 く分布 してい るのを認 め た 。

Ftは3.12～25mcg/mlと 中等度濃度 の部分に分布 して

い るのを認めた。

3.　 変形菌 に対す る感受性

16株 に お い てFtと 他抗 生剤に対す る感受性比較 を

行 なつ た。結果は表8に 示 す。

KM,AB-PC,CERは ほぼ 高濃度の部分 と低濃度 の部分

に分 かれて分布 しているに対 し,Ftは25～>100mcgm

m1に1つ の集団 として分布 してい る。

4.　 Enterebacterに 対す る感受性

11株 に対す るCERと の 感受性比較は表9に 示 す。

高濃度株 もない代 りに低濃度株 も認め な か つ た。CER

の感受性 よ りやや良好で ある結 果を得た。

考 按

化学療 法剤の普及に伴 な う起因菌の変遷につ いては既

に多 くの人 々の報告 がある。 これ らの報 告の一致 した結

論は各種 抗生剤に 耐性を しめす グラム陰 性菌 の増加,と

くに緑 膿菌,変 形菌,肺 桿菌等 のいわ ゆ る弱毒菌に よる

感 染の増加で ある。

私達の1968年 の外来 の尿路感染症,入 院 の尿路感染

症か ら分離 した菌におい てもその傾 向は見 られた 。 とく

に膀胱腫瘍,前 立腺肥大症,前 立腺癌そ の他器質的,機

能的尿路 疾患に合併す る複雑な尿路感染症 においては,

肺桿菌,変 形菌,緑 膿菌 の占め る%は かな り高い もので

あつ た。グ ラム陰性 菌の増加 して来 た原因を考えて見 る

と,各 種 抗生物質 の普 及,個 体側 の諸 因子が考え られ る。

耐 性ブ球菌に は合成PCを は じめ とす る一連 の新 しい

抗 生物質の使 用に よ り,ほ ぼ解 決す る ことがで きたが,

グ ラム陰性菌 に対 しては,現 在 の抗生剤に対 して抵抗性

を示す ものが多 く,ま た耐性の獲得の傾 向が強い ことが

原 因 とも考え る。

次 に尿路感染症起 因菌の感受性 の問題 であ るが,す で

に尿路分離菌 の各 種抗生剤に対す る抗菌力は多 くの人 々

に よ り報告 されてい る。 これ らを要約す る と,グ ラム陽

性菌に対 してはPC,CER,Ft,KMが,グ ラム陰 性 菌 に

対 してはFt,Na,KM,CER,CLな どは感性状態 は良好で

あ るがSM,CP,TCは 漸 次耐性率が増加 し,現 在におい

ては半数にお いて耐性株が認め られる とされてい る。

私 達の成績 では単純な尿路感 染症か ら分離 した グラム

陽 性菌,陰 性菌 に対 しては,私 達の調 べ 得 たSM,CP,

TC,KM,CER,PC-G,MPI-PC,EMの 感受性は 割合に良

好で,ほ ぼ70%以 上 の感性 率 を 示 した。CER>MPI-

PC>EM>KM=TC>CP>SMの 順に,ま た グラム陰性

菌に対す る私達の調べ 得 たSM,CP,TC,KM,CER,AB-

PC,Na,Ftの 感受性はSM,CPを 除いてほぼ80%以 上

の感性率を示 した 。抗菌力はNa>CER>Ft>TC>AB-

PC>SM>CPの 順 であつた 。

複雑 な尿路 感染症か ら分離 したグ ラム陽性菌 陰性菌

に対す る各種 抗生剤の感受{生は,グ ラム陽性菌に対 して

表7 尿 路 感 染 症 分 離 大 腸 菌 に 対 す るCER,KM,

AB-PC,TC,Ftの 抗 菌 力

(CER,KM,AB-PC,TC16株,Ft28株)

表8 尿 路感染症分離変形菌 に対す るKM,AB-PC,

CER,Ftの 抗菌 力(16株)

表9 尿 路感 染症分離Enterobacterに 対す るCER,
Ftの 抗菌力(11株)
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は良好で あるが,グ ラム陰 性菌に対 してはFt,Na,CER,

KMを 除いてかな り悪か つ た 。TCの 感 性率 は70.4%

とまず まず の成績 であ るがCPは45.7%,SMは43.2

%と 不良で諸家 の報 告にほぼ一致 していた。いつぼ う,

Ftの 各種菌 に対す る抗菌力はすで に発表 され て い る。

SCHNIERSONに 依れぼすべ ての 菌 に 対 して90%以 上

の感受性を示す と報告 されてい る。

グラム陰性菌に対 しての感受性 をデ ィス ク法に よつ て

調べた私達 の成績 で も172株 中,耐 性 を示 した ものはわ

ずか7株,約4%の 極 めて良好な感性態 度を示 した。

また,寒 天平板稀 釈法で調べた ブ球菌,大 腸菌,変 形

菌,腸 球菌 に対す るFtの 感受性分布はTCよ りや や

劣 る程度で あるが,他 の抗生物質 と異 な り,著 るしい低

濃度で阻止 され る株 もない代わ りに,高 濃 度耐性株 も認

め られなかつ た。

以上の成績か ら,さ らにFtの 尿 中排泄 率が極め て高

い点,耐 性菌 の出現が極めて少な い点 か ら考えて,今 後

ます ます尿路感染症 の治療にFtの 利 用価値が高い と考

え る。

結 語

1) 最近 の尿路感 染症の起因菌 の変遷 について考察す

るため,1968年 外来尿路感染症分離菌 の 菌種 を調 べ た

ところ,大 腸菌,肺 桿 菌,変 形菌,緑 膿 菌を主 とす るグ

ラ ム陰 性 菌 が そ の 大 半 を 占 めた 。

2) 1968年 外 来 お よ び 入 院 患 者 か ら分 離 した 菌 の 感

性 態 度 を デ ィス ク法,寒 天 平 板 稀 釈 法 に よつ て 調 べ た 。

グ ラ ム陽 性菌 に 対 し ては,CER,MPI-PC,PC-G,EMが,

グ ラ ム陰 性菌 に 対 し て はCER,Na,Ft,KMが 良 好 な 感

性 態 度 を 示 した 。

3) Ftの 感 性 状 態 を グ ラ ム陰 性 菌 を 中 心 と し て 調 べ

た と こ ろ,CER,Naと ほ ぼ 同 様,耐 性 菌 も少 な く,極 め

て 良 好 な 感 受 性 を 示 した
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ON THE PATHOGENIC BACTERIA 

AND THEIR DRUG RESISTANCE OF THE URINARY TRACT 

INFECTIONS IN THE CLINIC OF UROLOGY, 

UNIVERSITY OF KOBE IN 1968

―With Special Reference on Furadantin―

SHINJI HARA 

Clinic of Urology, University of Kobe

1) For the purpose of investigating the recent transference of pathogenic bacteria of the urinary 
tract infections, the study was carried out on the species isolated from the outpatients of urinary tract 
infections in 1968. It was clarified that Gram-negative bacteria were encountered mostly, i. e. Escheri-
chia coli, Bacillus pneumoniae, Bacillus proteus and Bacillus pyocyaneus. 

2) The sensitivity was examined by disk method and agar plate dilution method on the bacteria 
isolated from both out- and in-patients in 1968. 

As the result, CER, MPI-PC, PC-G and EM demonstrated a good susceptibility to Gram-positive 
bacteria, while CER, Na, Ft and KM to Gram-negative bacteria. 

3) The Ft sensitivity was examined with special reference on Gram-negative bacteria. The result 
revealed that this drug showed a quite excellent sensitivity to those bacteria almost equally to CET and 
Na, besides there encountered scarcely no resistant bacteria.


