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膀胱炎 な らびに腎盂 腎炎に おけ る静 注用Fosfomycinの 使 用経験
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尿路感染症 に対す る内服用FOMの 効果 について さ き

に検討 され,単 純性尿路感染症に対 しては見るべ き効 果

をあ げ た。今 回 はFOMの ナ トリウム塩 と して静 注 用

Fosfomycin(FOM-Na)が 開発 され,こ の効果につ いて

検討 する機会を得たので発表す る。

FOM-Naの 特 長 は 内服 用 のFOM-Caと 大 差 は な い

が,溶 解 の安定性 があ り,生 食水,ブ ドウ糖(5%)で 容

易に溶解 されて 日常臨床に用いやす いこ とであ る。わ れ

われの臨床 治験 は血中濃度の測定値 を考慮 した うえ,明

らかに起炎菌 を確 認 した膀胱炎 ・腎盂腎炎 に本 剤単独療

法 で観察 した。

1.　 検 討 事 項

血中濃度:測 定法は ボスホマ イ シン体 液測定法 に よっ

た。FOM-Na 1gを 生食水20mlに 溶解静 注 して6時 間

観察 した。

対象者 は正常腎機能 を示す 人6例,そ の体重,年 齢 は

下記の ようであ る。

FOM-Nalg静 注の結 果はFig.1に 示 す ようで,1時

間 で最 高50μg/mlか ら最 低22μg/mlで 平均32.3μg/

mlと な り2時 間 目か ら急速に半量 に減 少 し,6時 間では

8μg/ml程 度に低下 してきた。この値 は第22回 日本化 学

療法学会 西 日本支部総会の成績 とほぼ一致 す る。

2.　対 象

昭 和49年9月 か ら昭 和49年11月 に到 る 浜 の 町 病

院泌尿器科お よび 内科 に訪れ た13例 を対象 とした。急性

膀胱炎4例(女 子),腎 盂腎 炎9例,そ の うち急性単純 腎

盂腎炎5例(う ち再発例 男子1例,他 は女子4例)と 複雑

尿路感染症4例(男 子3例,女 子1例)で,後 者 は膀胱全 別

後尿管瘻2例,前 立腺肥大症術後1例,腎 石によ る腎盂切

石術 後1例 の内訳であ った。

3.　 投 与 法

投与 方法は外来患者(膀 胱炎)に は1日1回FOM-Na

2g(20%ブ ドウ糖20mlに 溶解30秒 前後 で注入)の静注

3日 間,急 性 腎盂 腎 炎例 は1日1g1日4回 の静 注 を3

日間,慢 性 型の ものは7日 の静 注療法 を行 なった。

4.　 検 査 法

女子,男 子 を問わずすべ てカテーテル導尿 法によ り尿

を採取 し,中 央検査細菌科 において検討 した。 なお感受

性 テス トは3濃 度デ ィスク法 によった。

5.　効 果 判 定

臨床成績 の判定は西浦 の発表に よった。す なわち,投

与前の病的 所見(症 状,膿 尿,細 菌尿 など)の 推移 に し

たが って下 記の とお り判定 した。

著効:全 く消失 した もの(治 癒)。

有効:著 し く改善 した もの(軽 快)。

無効:そ の他のば あい。

6.　臨 床 成 績(Table1,Table2)

急性膀 胱 炎4例 で いず れ も著 効,4例 の起 炎菌 は 瓦

Fig. 1 Blood levels of FOM-Na (1.0gi . v.)
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coliに 基ず くもの であ り,1日1回29の 静 注 を行 なっ

た。治療 後第2日 ないし3日 に起炎菌 の消失 を認め,自 覚

症 の 改善 も著 しい ものが あ った。急性 単純 な膀 胱 炎症

例 はほ とん どが.E,caliに 起 因す る もので婦 人 に感染頻

度が 高い ものであ るが,そ の臨床 経過は比較的短 時 日で

治癒 しやす い。 したが って化学療 法 を実施すれば1両 日

中に その効 果 を発揮す るよ うでFOM-Naの 静注療法 も

他の抗生 剤 と同程度に治療効果 を得 た。

腎孟 腎炎では急性5例,慢 性4例,胤9例 に使 用 した。尿

中分 離 菌 は グラ ム陰 性 桿菌7株(E.coli 5株,Proteus

mirabilis 2株),グ ラ ム 陽 性 球 菌2株(Staphylococcus

epidermidis 1株,Enteroeoccus 1株)で あった。この うち

Enteroeoecusの1株 は菌 交代 と してE.soli消 失後 に得

られた。

感受 性 テス トはABPCに 感 受性 を有 す る もの はE.

coliの2株 だけでABPC耐 性の菌が認め られ た。CER,

GMに はいずれ も高度感受性 を有す るが,SMに は4株

に耐性 を示 した。FOMに 対す る感受性 テス トは今 回の

分離菌に対 しては行 なわ なか った。

急性 腎孟腎炎(単 純性)は5例 中,Rmirabilis(No.4)

を除いて短時 日(3日)で 著効 を示 した。慢性例 はTable

2に も示 す ように術後性の腎孟 腎炎であ り,ス プ リン トカ

テーテ ル を留置 してお り,結果はやや有効2例,無 効2例

で,有 効例1は菌 の消失がみ られ,下 熱 は したが,尿 中所

見の改善 は当然 といいなが ら処置前 と比 して変 らなか っ

たる 全例 に官覚的 副作用は認め られ なか った。

本剤投与前後の臨床検査 としてGOT,GPT,BUNの

変動 を腎孟 腎炎9例 に実施 したが,見 るべ き影 響は得 ら

Table 1 Acute cystitis

Table 2 Acute or chronic pyelonephritis
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れ なか った(Fig.2)。

ま と め

静注 用のFOMの 血 中濃度 は極 め て高 い濃 度が 得 ら

れ,し か も排 泄速 度が極 めて速 い こ とが われ わ れの 実

験 か らも確 かめ られ たが,FOMが 極 め て 簡 単 な構 造

を有 し分 子量 が極め て小 さ い物 質 で組織へ の拡 散 が極

め て容 易であ り,他 の抗生剤 と異 なった効果 が期待 され

る。将 来本剤の大量療 法 も考慮 され,複 雑尿 路感染症に

おける緑 膿菌,セ ラチア などの対策 に新 しい道が開けて

くるよ うに思 える。

われわれの経験例 は期間的 に少数例 であったが,膀 胱

炎4例 には著効,急 性 腎盂 腎炎4例 に著効,慢 性 型2例 に

有効の結果 を得 た。急性 型の無効例は尿管切石術 後にP.

mimb.に よ り発症 した もの で あっ たが,菌 の 消褪 は認

めず,術 後IVPで 尿停 滞像が示 された。本例 は術 後2週

後には再 び増 悪 したが,FOM-Naの 投 与法 は さらに検

討の要 がある と考 える。 またスプ リン トカテー テル挿入

中の感染菌 の消褪槌は困難 とされてい るが,こ れ も大量投

与法 などに より菌の消褪 を もた らす ことを考 えたい。

FOM-Na投 与 中に見るべ き副作用 はなかった。
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It has been confirmed that very high blood concentrations could be obtained by an intravenous injection of 
FOM-Na and that it was very rapidly excreted in the urine in our experiment. 

Different therapeutic effect from that of other antibiotics may be expected, since it has a very simple chemical 
structure as well as very low molecular l weight, it is said to be easily absorbed and diffused into the tissues. 

In our clinical experince, FOM-Na gave an excellent result in all 4 cases of acute cystitis, and 4 of 5 cases with 
acute pyelonephritis, and a good result in 2 of 4 cases with chronic pyelonephritis.

No significant side effect was noted during FOM-Na medication.

Fig.2 Laboratory data before and after

administration of FOM Na


