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尿 路感 染 症,特 に急 性下 部尿 路感 染 症 に対 す るPivampicillinの 使 用経験

江 藤 耕 作 ・ 河 田 栄 人

久留米大学医学部泌尿器科学教室

1　 緒 言

PivampicillinはAmpicillinに アル キル基(pivaloyl-

oxymethyl ester)を 加 え,よ り吸 収 性 を 高めた もので

あ り,経 口投与 され ると 生体内 で速 や か にnonspecific

esteraseの 作用に よ りAmpicillinに 加 水分解 され る。 本

剤 は消化管か らの吸収が きわ めてよ く,Ampidllin250mg

相当量 を人体に経 口投与 した場合 は,そ の血中濃度 は ピ

ー ク時でAmpicillinの3倍 以上 に達 し,各 臓器 へも高 濃

度に移 行す ることが明 らかに され ている。従 って同量 で

はAmpicillinよ り一層す ぐれた治効が期待 され,ま た比

較 的少量 を使用 した場合で もAmpicillinと 同等 またはこ

れに優 る効果が えられ るのでは ないか と考 え られ ている。

我々は当教室におけ る尿路感染症,特 に急性 下部 尿路感

染症に対 して,本 剤 を使用す る機会 をえたので,そ の臨

床効果 について報告す る。

II　臨 床 成 績

我 々の教室 および関連病院 の外来 患者の うち,急 性下

部尿路感染症12名 に対 して,Pivampicillinを 使用 した。

1)　 投方法;1日500mgを4回 に分け経 口投与。

2)　 投与期間:2日 ない し7日 。

3)　 治癒判定:臨 床症状,尿 所見 とくに尿中細菌 数,尿

沈渣(お もに白血球細胞)の いずれ も改善 された もの を

著効,い ずれか一方 が改善 され た ものを有効 いずれ も

改善 され なか った ものを無効 として判 定 した。

4)　 成績:Table1に 示す とお りである。急 性下部 尿路

感 染症 と限定 した関係上,大 部分 は急 性膀胱炎 であ り,

膀 胱三角部炎,女 子再発性尿道膀胱 炎が1例 ず つ で あ

る。2例 には腎下垂症 の合併 が認 め られた。12例 中6例

に著効,5例 に有効,有 効率 は91.6%で あった。

疾 患別に効果判定 を行 なってみ る と,急 性膀胱 炎10例

中6例 に著効,3例 に有効 で,有 効率90%で あった。他

の2例 は100%の 有効率 をみ た(Table2)。

起 炎菌別に効果判定 をみ る とTable3に 示 す とお り

で,起 炎菌 としてはE.coli 10株,.Proteus vulgaris 1

株,Bacteria none 1株,計12株 である。 起炎菌 に対 す

る有効率 はE.coli90%,Pnteus vulgaris 100%で あ っ

た。全 菌数12株 の有効率は91.6%で あった。

次に症 例 より検出 された起炎菌 を固定後,Ampicillin

およびCBPCデ ィス クによ り感受性テス トを行ない,

臨床効果 と比較 した ところ,in vitroに おけ る効果 と臨

床効果 との間には有意の差はみい出せなか った。

副作用についてみ るとTable1に 示 す とお り5例 に

認 め られた。

症例1の 場合 は投与後7日 目に軽 い上腹部 不快感 を訴

えたが,投 薬 を中止 す るに至 らなか った。

症例2の 場 合は投与後9日 目にジ ンマ疹様の発疹 をみ

たが,本 剤 による ものか どうか明 らかではない。

症例5の 場 合は投与1日 目よ り胸や けが強 くな り,2

日間で投与 を中止 したが尿所見 の改善 があ り,有 効 と判

定 した。

症例8の 場合 は投与後1日 目に軽 い紅斑型 の発疹 をみ

たが投薬 を中止す るほ どではなかった。

症例11の 場合,投 与2日 目よ り食欲不振,悪 心,上 腹

部不快感 を強 く訴 え,3日 間で投薬 を中止 したが,本 例

は無効 であった。

なお,外 来患者 を主 な対 象 とした関係上,腎 機能検査,

肝機能検査 な どは行 なっていない。

III　考 察

最近ペ ニシ リン系抗生物質 の発達 は 目覚 ま しいものが

あ る。特 にAmpidllin,Carbenicillin,Sulbenicillinな

どは広範囲 抗生物質 と して よ く知 られ てい る。Pivam-

picillinは前述 したよ うにAmpicillinに アル キル基を加

え,よ り吸収性 を高 めたものであ り,経 口投与 されると

速やか にAmpicillinに 分解 され るが,血 中濃度は ピー

ク時 でAmpicillinの3倍 以上に達 し,各 臓器へ も高濃

度に移行す るといわれて いる。

我 々は,こ のPivampicillinを 急性下部尿路感染症に

投与対 象 を限定 して使用 した。総有効率91.6%は,疾 患

の性 質上 当然 であ るが,き わ めて よい成績 であ ると思わ

れ る。

起 炎菌別にみ ると,尿 路感染症の うち最 も多 くみ られ

るグ ラム陰性桿菌 とくにE.coliに 対す る有効率は90

%を 示 し,Proteus vulgarisは1株 ではあ るが,100%
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の有効率 を示 した。

感 受性ディス クの評価 であるが,Pivampicillinが 生体

内で速やか に分解 してAmpicillinと な り,抗 菌作用 を

発揮す るので,Ampicillinと 比較検討 した。Ampicmin

のin vitroに おけ る感受性 と臨床的応用におけ る臨床

効果 との間には有意の差は認 めなか った。

副作用については,発 疹(紅 斑)と 胃腸障害が報告 さ

れてい る。我々の場合は12例 中5例 に認め られ,こ の う

ち2例 は強い胸やけ,悪 心,食 欲不振,上 腹部不快感 を

訴 え,投 薬 を中止 した。 しか し,こ れ も服川時間 と食 事

との関係に よ り,あ る程度防止 しうるのではないか と思

われ る。 また,本 剤投与前に ア レル ギー性疾患お よびペ

ニ シ リン使用の既往の有無は参考 と した。他覚的副作川

については,お もに外来患者 を対象 と した関係上,十 分

な検討 を加えていない。

IV　 結 語

1)　 急性下部尿路感染症に対 しPivampicillinを 使用 し,

91.6%の 有効率 をえた。

2)　 起 炎菌別 にみ ると,グ ラム陰性桿 菌,と くにE.coli

に期待 しうる効果が認め られた。

3)　Ampicillinのin vitroに お ける感受性 とPivampi-

cillinの臨床効果 には有意の差はみなか った。

4)　 副 作用 としては5例 にみ られ,そ の うち2例 は強 い

胸や け,悪 心,食 欲 不振,上 腹 部不快 感 を訴 え,投 薬

を中止 した。

EXPERIMENTAL USE OF PIVAMPICILLIN IN THE TREATMENT 

OF URINARY TRACT INFECTIONS WITH A SPECIAL EMPHASIS 

ON THE ACUTE LOWER URINARY 

TRACT INFECTIONS

KOSAKU ETO and TAKATO KAWADA 
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1. Pivampicillin used in the treatment of acute lower urinary tract infections was found to be effective in 

91.6 %. 

2. When observed by the difference of causative microorganisms, pivampicillin was found to be highly effec-

tive in the treatment of infections caused by Gram negative bacilli, especially E. coli. 

3. No significant difference was recognized between the in vitro susceptibility of ampicillin and the 

therapeutic effect of pivampicillin. 

4. Side effects were observed in 5 cases of which 2 cases developed so severe pyrosis, nausea, vomiting and 

epigastric discomfort that the treatment was discontinued.


