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Fosfomycin(化 学 名: 1-cis-1,2-epoxypropyl phosphonic 

acid)は ア メ リカMerck社 お よ び スペ イ ンCEPA社 で共

同 開 発 され た 新 しい 抗 生 物 質 で あ る。今 回,わ れ わ れ は尿

路 感 染 症 に 本 剤 を使 用 し たの で,そ の成 績 に つ い て こ こ

に報 告 す る。

研究対象 な らびに方 法

対 象は広 島大学医学部附属病 院泌尿器科お よび 県立広

島病院 泌尿器科 にお いて経験 した20歳 か ら72歳 にいた

る男子7例,女 子4例 の各種尿 路感染症 で,すべ て 男子 で

は中間尿,女 子 ではカテー テル尿 を使 用 し,定 量培養法

で細菌数が105/ml以 上 を示 した症例 を用いた。

これ らの症例 に対 しFosfomycinを 朝夕2gず つ 計1

日4gを5%ブ ドウ糖 液500mlと ともに2時 間か け て

点滴静注 した。投与期間は全例7日 間(総 量28g)の 画

一的投与法 とし,こ の間他の抗生物質 および抗菌 物質の

併用は行なわず,止 血剤,ビ タ ミン剤を併 用す るに とど

めた。

効果の判定は治療 終了直後およびそれ か ら1週 間後に 自

覚症状 と他覚 所見につ いて行 なった。す なわち 自覚症 状

および膿尿の程度 を3段 階 にわけ2段 階改善のみ られた

ものを著効,1段 階 改善 した もの を有効,改 善 のみ られ な

かった もの を無効 とした。尿 中細菌 につ いては,細 菌数

が102/ml以 下 に減 少 した もの を著効,103/ml以 下に減

少 したもの を有効,こ れに いた らぬ もの を無効 とした。

臨床効果 は上 記 自覚 症状お よび他覚 所見の両者が著効 を

示 したば あいに著効,両 者 が有効 か あるいはい っぽ うが

著効 で,た ほ うが有効 の もの を有効,ま たいずれか いっぽ

うが無効 ない し両者が無効 のば あいに無効 と判定 した。

副作用についてはFosfomycinに もとず くと思 われ る

臨床症 状 と ともに,大半の症例に対 し治療 を伴 な う腎機能

(BUN),肝 機 能(血 清 ビ リルビン,ZnTT, GOT, GPT)

お よび末梢血液像(赤 血球,白 血球,Hb, Ht)の 変動 を

Table 1 Clinical results of fosfomycin on patients with urinary tract infection
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検討 した。なお,腎 機能お よび肝機能 につ いては±20%,

末梢 血液像 につ い ては±10%の 変 動 を もって影響 あ り

と判定 した(Table 1)。

Table 2 Effect of fosfomycin according to improvement of symptoms

Table 3 Effect of fosfomycin according to improvement of pyuria

Table 4 Effect of fosfomycin according to organism isolated from patients

Table 5 Response of patients in different diagnostic 

categories to treatment

Table 6 Effect of patients with or without 

complications
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成 績

(1)　 自覚症 に対す る効 果(Table 2)

排尿痛,頻 尿,残 尿 感の改善に対す る効果 は良 く,慢

性症例 お よび合併症症例 では急性症例 に比 し効 果が劣 っ

た。

(2)　 膿尿の 改善 に対す る効果(Table 3)

11例 中9例,81.8%で 効 果がみ られ,急 性症 例に比 し

慢 性症例が,ま た合併症 症例 でその改善 が劣 った。

(3)　 細菌尿 の改善に対す る効 果(Table 4)

Klebsiella, Pseudomoms aeruginosa, Proteusの3株

が分 離 され たが,11例 中9例,81.8%に 効果がみ られた。

菌種 別に その効果 をみると,Klebsielleは,Ps. aeruginosa,

Proteusに 比 し有効例 が 多か った。

(4)　 疾患別 および合併 症の有無か らみた効 果(Table

5,6)

11例 中著効4例(36.4%),有 効5例(45.5%)と9例

(81.8%)に なん らかの効果がみ られた。また,急 性症例

では3例 中3例 に充分 な効 果が み られ,慢 性症 例 では8

例 中6例 に効果がみ られ,急 性症例 に比 し効 果が劣 った。

また泌尿器科 的合併症 が ない例 では6例 中6例 ともな

ん らかの効果 がみ られ たが,合 併症 があ る例 では効 果が

よ り劣 った。

(5)　 治療 終了後の再 燃について

Fosfomycin投 与終 了時 点 で,臨 床効 果の み られ た9

例 中1例(11.1%)に 治療終 了後8日 目に再 燃(No.5)

がみ られ た。

Table 7 Change in laboratory findings between 
before and after treatment (I)

Table 8 Change in laboratory findings between 
before and after treatment (II)

Table 9 Laboratory findings before and after treatment
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(6) 副作用につ いて

アレルギー症状や局 所症状 な ど副作用 は経験 しなか っ

た。

(7) 治療前後 における臨床検査成績(Table 7～9)

検討 した症例 では腎機 能に対す る影響 はみ られず,肝

機 能検査で も一部GOT, GPT値 の上昇や下 降がみ られ

たが,い ずれ も正常範 囲内の変動 であった。末梢血液像

に対す る影響 をみる と,2例 の膀胱癌症例 にお いて,血 尿

の持続に も とず くと思われ る赤血球数 の減少がみ られ た

以外は,す べ て正 常範囲 内の変動 であった。

考 案

FosfomycinはStreptomycetesに 由 来 す る抗 生 物 質

で,細 菌細 胞壁合成の初期 の段 階 を阻害 し抗菌作 用 を示

す ものであ る。

Fosfomycinは,Klebsiellaを 除 くグラム陰性桿菌に対

し抗菌活性が 強い といわれて いる。自経例 では,Klebsiel-

la, Ps. aeruginosa, Proteusの3株 が分離 され,11例 中9

例(82%)に 有効 であった。 また,泌 尿 器科 学的合併症 の

ない4例 のKlebsiella症 例 では 全例 に有効 であ った。 こ

んに ち泌尿器科領域 で,Klebsiella, Pseudomonasが 尿路

感染 症の起炎菌 として増 加 して きてお り,Fosfomycin

は これ らの症例に有用 な薬剤 といえ る。

無効例 は2例 あ り,ま た治療 終了後1週 間 目に再燃 し

た例 が1例 ある。 これ らはすべて泌尿器科 的合併症の あ

る症 例 で あ り,単 純 性 の 尿 路 感 染 症 に はFosfomycinは

有 用 な薬 剤 とい え る。

た ほ う,本 剤 は その特 性 と して副 作 用 が 少 な い こ とが 注

目 され,そ の 簡 単 な 構 造 式 と関 係 が あ る と も推 定 され て

きた 。 自経 例 で は一 部 の症 例 で末 梢 血 液 像,肝 機 能,腎

機 能 の 変 動 が み られ た が,膀 胱癌 症 例2例 の血 尿 の持 続

に よ る と思 わ れ る赤 血 球 数 の 減 少 以 外 はす べ て正 常 範 囲

内で の 変 動 で あ り,ア レル ギー 症 状 な ど もな く,比 較 的

安 全 に 使 用 で き る 薬 剤 と思 わ れ る。

結 語

尿 路 感 染 症11例 に 対 しFosfomycinに よ る 治 療 を 試

み,次 の 成 績 を得 た 。

朝 夕2gず つ1日 計4gを5%ブ ドウ 糖 液 と と もに7

日間 点 滴 静 注 した結 果,11例 中 著 効4例(36.4%),有 効

5例(45.5%)と 合 計9例(81.8%)に 臨 床 上 効 果 が み ら

れ た 。 ま た認 め られ る 副 作 用 は 経 験 しな か っ た 。
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We administered fosfomycin (FOM) in 11 cases with urinary tract infections. And the results were as follows ; 
1. The patients were administered FOM 2g each at every moming and evening (totalled 4g per. day) with 

5% dextrose solution by intravenous infusion for 7 days.
2. As the results, FOM showed the excellent effect in 4 of 11 cases (36.4%), the good effect in 5 (45.5%), and 

the effective cases were totalled 9 (81.8%) clinically.
3. Any noticeable adverse reactions were not observed .


