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現在,尿 路感染症 に対す る化学療法 では経 口剤 として

Ampicillinお よびCephalexinな どが第1選 択剤 と し

て高頻度 に使用 され,治 療効果 も高いがその反面難治例

も少な くない。私達 は英国 ビーチ ャム社 研究所 で開発 さ

れ た経 口用合成ペ ニシ リン製剤 のCarfecillinを 尿路感

染症患者 に投与 し,臨 床効果お よび副作用 について検討

を行 なったので,そ の成績 を報告す る。

1. 対 象(Table1)

投与対象は,昭 和49年6月 か ら9月 の間の川崎市立川

崎病 院 内科の入院 患者6例,外 来患者10例 の合計16例

である。男性2例,女 性14例 で,年 令は20才 か ら75才 に

及 んでい る。疾患別にみると,急 性腎盂 腎炎13例,慢 性

腎盂 腎炎3例 であるが,慢 性 腎盂 腎炎3例 は い ずれ も

他 疾 患 で入 院中に続発 した ものである。症例No.14と

No.15の2例 は尿流障害があ り,カ テーテル留置例 であ

った。他剤併用例はNo.15だ けで,プ レドニゾロン15

mg/日 を投与 した 。対 象例 の基礎疾患は備考欄 に示 した。

2. 使 用 法

薬剤の投与方法は錠剤(1錠500mg含 有)と して1

日4回 の経 口投 与 で,1日 量2.0g,投 与 日数は4日 か

ら14日 であった。

3. 臨 床 成 績

臨床効果判定基準は,第21回 日本化学療法学会東 日本

Table 1 Summary of clinical investigation on carfecillin (16 cases)
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支部総会,Carfecillin研 究会報告 における効果判定基準

を参考 と し,以 下 の ように決めた。

す なわち,有 効 とは使用期 間中,ま たは使用終了直後

に起 因菌の消失 と臨床症状の改善 をみた もの で,や や有

効 とは菌が103/ml以 上105/ml未 満に 減少 し他の臨床

症 状推移か らみて薬剤使用の意味があった もの,無 効 と

は菌数,症 状,症 候 などが不変だった ものと した。なお,

菌消失は103/ml未 満になった もの とした。

Table2は 臨床診断別に効果をみた要約 であ る。急性

腎盂 腎炎13例 において有効9例,や や有効1例,無 効3

例で,や や有 効 を 無効 とす ると有 効 率は69.2%で あ っ

た。 慢 性 腎盂 腎炎 は3例 で有 効1例,無 効2例 であ っ

た。両者合計の投与成績は16例 中有効10例,や や 有効

1例,無 効5例 で有効率は62.5%で あ った。

Table3は 起因菌別 に効果をみた要約である。急性腎

盂腎炎の起 因菌 としてはE.coliが 多 くて9例 あ り,そ

の うち有効6例,や や有効1例,無 効2例 で有効率は

66.7%で あった。 慢性腎盂 腎炎では,Enterobacter+

Pseudomonasを 起因菌 とした1例 に有効 であ った のは

注 目された。

Table4に 本剤投与前後の尿培養検査成績の推移を示

した。 投与後,起 因菌 が103/ml未 満に減少 した ものは

10例 で,103/mlに 減少 した もの1例,菌 の変化 の な い

もの5例 であ った。症 例No.3とNo.5で は,投 与後に

異菌種 が104/ml検 出された。

4. 副 作 用

自覚症状 では,意 識障害(No.14)を 除 く15例 でみ る

Table 2 Clinical results classified by 

diagnosis (16 cases)

Table 3 Clinical results classified by causative 

organism (16 cases)

Table 4 Change of organism by administration of carfecillin
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と副作用の認め られ た も のは1例(No.4)で,投 与後

5日 目に軽度の心窩部痛 を訴 えたが,そ の まま投与の続

行が可能であ った。本剤はかな り大 きな錠剤であったが,

と くに嚥下困難を訴えた例はなか った。 また,皮 疹な ど

の ア レルギー症 状は全症例を通 してみ られなか った。

本剤投与前後の血液検査,肝 機能検査,腎 機能 検査の

推移をTable5,6に 示 した。血液検査 では8例 中1例

(No.7)に 白血球減少がみ られたが,こ の例は外来患者

であ り,そ の後来 院せず再検不可能であ った。肝機能検

査は9例 に施行 し,S-GOT,S-GPTの 両者 とも,投 与

後に異常値を示 した ものはなか ったが,1例(No.5)に

S-GOT,1例(No.3)にS-GPTの 軽度上昇がみ られ

た。 しか し,前 者は肝 硬変,後 者は急 性膵炎 で肝機能障

害 も有 してお り,投 与前後の成績か らと くに本剤に よる

影響 とは思われ なか った。腎機能検査 ではと くに異常を

示 した ものはなか った。

5. 結 語

以上,私 達 は急性腎盂 腎炎13例,慢 性腎盂 腎炎3例 に

Carfecillin1日2.0gを 投与 し,次 の結果を得た。

臨床効果は急性腎盂 腎炎13例 中有効9例,や や有効1

例,無 効3例 で,やや有効を無効 とす ると有効率は69.2%

であった。起因菌別にみると,E.coliに よる もの9例 中

6例,Enterobacterに よるもの2例 中1例,Staphylo-

coccus aureus,Diplococcusに よるものそれぞれ1例 に

有効であ った。慢性腎盂 腎炎は3例 中有効1例,無 効2

例で,起 因菌別にみ るとE.coliに よるもの2例 無効,

P5mdomonas・Enterobacterの 混合感染 の1例 は有効

であ った。

副作用 では,1例 で軽度の心窩部痛を訴 えたが,本 剤

の継続投与は可能であった。

本剤投与前後の血液像/を8例,肝 機 能 を9例,腎 機

能を10例 検査 したが,1例 で白血球が5,900/mm3か ら

2,700/mm3に 減少 し,他 の1例 でS-GPTが35uか ら

65uに 上昇 した ものがあ った。 しか し,本 例は急性膵炎

で肝機 能障害 も有 し,投 与前後 の成績か らとくに本剤に

よる影響 とは思われなかった。BUN,Creatinineな ど

Table 5 Clinical laboratory tests (1) (8 cases)

Table 6 Clinical laboratory tests (2) (10 cases)
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の腎機能には とくに障害はみ られなか った。
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Carfecillin was administrated orally to 16 patients including 13 cases of acute pyelonephritis and 3 cases 

of chronic pyelonephritis. The results obtained were as follows; 

Among 13 cases of acute pyelonephritis, carfecillin was effective in 9 cases and ineffective in 4 cases. 

Among 3 cases of chronic pyelonephritis, the drug was effective in 1 case and ineffective in 2 cases. It 

was noted that the causative organism of this effective case was Pseudomonas and Enterobacter. 

As side effects with carfecillin, 1 patient complained of a pain in epigastric region after the administration, 

though the drug interruption was not necessary. 

In laboratory findings, 1 case was noticed the decrease of white blood cells count in blood examination, 

and another case was noticed the slight increase of S-GPT value which was suspected due to liver function 

damage by acute pancreatitis. Nevertheless, no serious side effect was encountered with the treatment.


