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DKBに よ る 尿 路 感 染 症 の 治 療 と効 果

小 野 田 洋 一

都立台東病院

1.　 緒 言

ア ミノ配糖体抗生物質で あ るDKBはKanamycin B

の 誘導体であつて,緑 膿菌,多 剤耐性大腸菌,多 剤耐性

ブ菌そ の他の グラム陰性菌に対 してin vitroお よびin

vivo(動 物実験)で 有効に作用 してい ることが証 明され て

い る。

本剤は50mg力 価 のDKB硫 酸塩 の 白色無 晶形粉末

を1バ イアルとして,用 時成留水 で溶解 して使用 する注

射 用剤 と,水 性 の50mg力 価入 りア ンプル 剤 の2種 類

が ある。動物実験に よればLD50は 筋注で約600mg/kg

(ラ ッ ト)で あ る1)。また15mg/kgを 連 日3ヵ 月間筋

注 して も安全 であ り2),100mg/kgを40日 間投与 して

も聴 覚機能に異常が認 め られていない3)。これ らか ら類

推 して人体投与では1日100～150mgな らば 安全な量

と考えて,こ の範囲 の1日 投与量 で治療 を進めた。

2.　 対 象 疾 患

対 象疾患は本院外来を訪れた急性膀胱炎43例,急 性

淋疾2例,非 淋菌性尿道炎5例 の計50例 であ る。なお,

ア ンプル剤使用例は症例No.に ○ 印をつ けた。

Table 1. Clinical effects of DKB in acute cystitis due to E. coli (100 mg/day group)
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3.　 用 法,用 量

注射は1日1回,100～150mgを 臀筋 内に 投与 した。

注射期間は1回1日 か ら最長8回10日 間であ る。

4.　 臨 床 効 果

(1)　 急性膀胱炎 に対す る効果

外来診療 で見 られ る自覚症状 と しては,原 因不 明の下

腹部異和感 に続 いてお こる尿意頻数,下 腹部疼痛,排 尿

痛な どがあ り,溷 濁尿,褐 色尿 ときには血尿 の排 出まで

訴 えて くるもの もあ る。

起因菌 として認め られ る ものには大腸菌が最 も多 く,

ブ菌その他の細菌類 もあげ られ ているが,こ とに女性の

場 合には大腸菌に よつ ておきる膀胱 炎がひ じよ うに しば

しば見 られ る。

尿 中細菌の増加は症状 の悪化 と併行 してい るので,こ

の細菌数の消長は膀胱炎 の治癒判定 とも重要 な関連を も

つ てい るが,女 性の場合はグ ラム陽性桿菌 が治癒傾向を

しめ し始め ると同時に増加 して くるのも特徴 と い え よ

う。

膀胱炎 の治癒判定には,自 覚症状 の消失のはや さと他

覚 的な尿検査 結果の改善状況 との両方面 を総会合 して行な

つ た。

治療 は100mgを 連 日筋注 した ものが15例,そ の著

効11例,有 効2例,有 効率86.6%で あるが著 効の多

くは注射 開始後数 日の うちに効果がみ られ た(Tabie1)。

100mgの 注射を2回 行なつた後 も大腸菌 の 消失をみ

ず,自 覚症状 の消失 も弱いために150mg投 与 に変 えた

4例 では著 効があらわれたのは1例 で,や や有効2例 と

無効1例 の成績 を得た(Tabie2)。

最 初か ら150mgを 注射 した症 例は24例 あ り,そ の

うち著効は11例,45.8%,有 効は10例,41.7%で,

著効,有 効 あわせ た有 効率 は87.5と なつたが,3例 に

対 してはあ る程度 の効果は認 められ たが,治 癒にいた ら

ず,他 剤 の併用 に よつ ては じめて 症 状 の 好 転 を み た

(Tabie3)。

(2)　 淋疾に対す る効果

2例 の急性淋疾 に対 して100mgを 連 日2回,計20(ン

mgの 注射 を行 なつ たが症状 に全 く変化 がなか つたが,

症状 の増悪 も認 められ なか つた。現在,急 性淋疾 の治療

を開始 して2日 経過すれば排膿 を停止 させ,淋 菌 を消失

させ ることが できる抗生物質 が存在す るので,そ れ に比

較すればDKB1日100mg投 与 では淋疾 の治癒を望 む

ことが困　難 と思われ る(Table4)。

(3)非 淋菌性尿道炎に対す る効果

非淋菌性尿道炎 の原 因菌は膣 トリコモナス,ブ 菌,大

腸 菌お よび緑膿菌 な どが あげ られ,そ の 他PPLOあ る

いは ウイルス のよ うなものが あるのではないか と考え ら

れ てい る。

今回,ブ 菌性 と思われ るもの2例,グ ラム陰性桿菌力ζ

検 出され るもの1例,原 因菌が不詳 の もの2例 にDKB

を1日1回,100～150mg,4～5日 間投与 し た。そ の

結果,ブ 菌 性の2例 に対 しては有効,や や有効各1例 を

得 たが,他 の3例 では効果がみ られなかつた(Table5)。

5.　 副 作 用

1例 に2回 連 日注 射(総 計200mg)後5～6時 間後

か ら全 身に多数の小豆大の紅色の発疹が発現 したが,癖

痒感 が強 く,食 中毒に よる薯 麻疹に も似 て い た。DKB

以外 に発疹 がでる原因 もあつたので,本 剤に よる もの と

断定 はできない。 注射時 の疼痛 は軽度であ り,持 続 性の

疼痛 を訴 えた例 はな く,硬 結や 浸潤をつ くつた症 例もな

かつた。そ の他,悪 心,嘔 吐,頭 痛,耳 鳴 あるいは難聴

な どの副作用は認め られ なかつ た。

6.　 考案 ならびに結 論

新 ア ミノ酸糖体抗生物質DKBを 急性膀胱炎,淋 疾治

よび非淋菌性尿道炎に対 し使用 した。そ の成績を まとめ

たのがTabie6,Tabie7で あ る。

す なわち,急 性膀胱 炎に対 してひ じよ うに有効に作用

Table 2. Clinical effects of DKB in acute cystitis due to E. coli (100 mg+150 mg/day group)
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し,100mg使 用群では著 効,有 効あわせて86.6%の 有

効 率を得,150mg使 用群では87.5%の 有効率を 得た。

100mgを 投与 して効果 のあが らなかつた症例に 投与量

を150mgに 増 して注射 を続 けた症 例では充分な効果が

得 られなかつた。は じめか ら150mgを 使 用 した場合で

も1例 無効の症 例があつたが,100mg使 用群 と150mg

使用群 との効果 の差 は臨床症 状の改善にわずかなが ら認

め られ る感 があつた。

急性淋疾 に対 しては100mgを 投与 し た が,無 効 と

判断 した。非淋菌 性尿 道炎 の5例 に つ い て100mgあ

るいは150mgの 投与を行なつた ところ,ブ 菌 性の2例

にはわずか ではあ るが効果が見 られたが,他 の症 例には

効果が なかつ た。

また,DKBの バ イアル剤 とアンプル剤 に は 治療 効果

Table 3. Clinical effects of DKB in acute cystitis due to E.coli (150mg/day group)
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Table 4. Clinical results of DKB (100mg/day) in acute gonorrheal urethritis

Table 5. Treatment of non-gonorrheal urethritis
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に全 く差が認め られなかつた。

副作用 に関 しても,使 用例が まだ少数 の上,使 用期間

も短か いので断定 的なこ とは いえないが,中 枢神経 系,

ことに聴神経 に対す る障害 な どは全 くみられなかつた。

以上か ら,現 在 多剤耐性 の大腸菌 に よる膀胱炎 が増加

してい るとき,DKBが ひ じように効果 的に作用す る こ

とは新 しい治療薬 として本剤が追加 され た ことにな り,

期 待 して よい もの と考 え られ る。
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TREATMENT AND EFFECT OF URINARY TRACT 

INFECTIONS WITH DKB 

YOICHI ONODA 

Metropolitan Taito Hospital

A new antibiotic, 3', 4'-dideoxykanamycin B (abbr. DKB) was injected intramuscularly once a day 

at a daily dose of 100•`150 mg to 43 cases of acute cystitis and 5 cases of non gonorrheal urethritis, 

as well as DKB was administered similarly at a daily dose of 100mg to 2 cases of gonorrhea, and 

the clinical results were investigated. 

The results obtained were remarkably effective in 23 c ases, effective in 13 cases, slightly effective 

in 6 cases and ineffective in 6 cases in the former, whilc ineffective in both 2 cases in the latter. 

An excellent result was exhibited in acute cystitis due to Escherichia coli, whereas a cure would 

be difficult to obtain in gonorrhea at a dose of 100 mg once daily.

Table 6. Clinical effects of DKB in acute cystitis Table 7. Clinical effects of DKB in gonorrhea and 

non-gonorrheal urethritis


