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尿 路感 染症 におけ るCarfecillinの 治療 成績

峰山浩忠 ・姉崎 衛 ・阿部礼男

新潟県立がんセソター病院泌尿器科

は じ め に

BRL3475(一 般名Carfecillin)は 英国 ピーチャム社で

開発 されたCarbenicillinの 経 口用製剤でCarbenicillin

のphenylesterで ある。 今回私 どもは藤沢薬 品か ら本

剤の提供 を受け,種 々の尿路感染症 に対 し使用 する機会

を得 たので,そ の治療成績 につ き述べ る。

対象お よび方法

症例:昭 和49年10月 か ら50年2月 までに新潟県立 がん

センター病院泌尿器科 を訪れた外来患者 および入院患者

36名(男18名,女18名)を 対象 と した。ただ し,1例(症

例22)は 新潟大学第2内 科 山作房之輔助 教 授の扱 わ れ

た症例をお借 りした。患者の年令 は26～79才 である。疾

患 としては急性尿路感染症15例,慢 性尿路感染症(そ の

多 くは複雑性)21例 である。慢性感染症 のほ うが多か っ

たの),こ の薬剤が慢性尿路 感染症 に対 しどの程度利用

価値があるか興味深か ったか らであ る。

投与方法:1錠500mgのCarfecillinを1日4～6

錠,分4～3で 投与 した。 投与期間は急性尿路感染症 で

4～14日(平 均7.3日),慢 性尿路感染症 で7～28日(平

均12.1日)で あ った。原則 と して単 独 投 与 を 行 なった

が,強 い疼痛を訴 えるものには消炎鎮痛剤類を投与 した

ものもあ る。

臨床効果 の判定基準:著 効……尿中細菌,膿 尿お よび

臨床所見のすべ てが消失 した もの,有 効……尿中細菌 ま

たは膿尿のいずれかが消失 し,か つ臨床所見の改善 をみ

た もの,や や有効……上記3所 見 のいずれかの改善 をみ

たもの,無 効……上記3所 見 ともなんら改善をみないも

の,と した。

治療成績な らび に検討

1. 臨床効果

(1) 急性尿路感染症

急性尿路感染症15例 の主な検査成績,臨 床効果はTa-

ble1の とお りである。合併症 としてNo.3の 症例 が尿

管膀胱逆流現象を,No.5の 症例 が尿管瘤を有 していた

だけであ り,大 部分は単純性であった。

疾患別の臨床 効果をTable2に 示 した。急性膀胱 炎13

例)著 効7例,有 効4例,や や有効1例,無 効1例 であ

った。急性腎盂 腎炎 の1例 は著効,急 性 副睾丸炎兼膀胱

炎の1例 は有効 であ った。そ して全体 としてみた場合,

やや有効以上 が93.3%を 占めた。

次に分離菌別 にみ ると,Table3の とお り,E.coliは

全部で13例 で 著 効6例,有 効5例,や や 有 効1例,無

効1例 であ った。StaPh.epidermidisは1例 で著 効,

Enterococcusの1例 も著効であった。

Carfecillin投 与 終 了 時 の尿 培 養 で 細 菌 が 分 離 同 定 さ

れ た もの は3例 あ り,No.8はE.coliか らKlebsiellaへ

菌 交 代 を 示 し,No.9お よびNo.14はE.coliが 消 失 し

な か った もの で あ り,い ず れ の菌 株 もCBPC耐 性 株 で

あ った 。 尿 所 見,臨 床 症 状 か らNo8は 有 効,No.9は

や や 有 効,No.14は 無 効 と判 定 され た。

Carfecillin無 効 症 例 に つ い て み る と,こ れ は す でに 他

医 で薬 物 を 投 与 され て無 効 だ った もの で,当 院 でCarfe-

cillinを 投 与 した が これ も無 効(CBPC感 受 性 な し)で

Table 2 Clinical results classified by disease

Table 3 Clinical results classified by organisms 
isolated from urine (Acute urinary 
tract infection)
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あ った。

(2) 慢性尿路感染 症

慢性尿路 感染症21例 の主 な検査成績,臨 床効果 はTa-

ble4の とお りである。 合併症 としてはほ とん ど全部が

なん らか の基礎疾患を有 してお り,そ の うちわ けは前立

腺肥大症4例,神 経因性膀胱4例,腎 結石4例,前 立腺

癌2例,膀 胱腫瘍2例,そ の他3例 である。す なわち,

なに も合併症を有 しなか った もの)わ ずか2例 にす ぎな

か った。

疾患別 の臨床効果はTable2に 示 されている。慢性腎

盂腎炎11例 は著効2例,有 効4例,や や有効3例,無 効

2例 であった。慢性膀胱炎10例 は著効2例,有 効2例,

やや有効2例,無 効4例 であった。やや有効以上 の症例

は全体の71.4%で あ った ことになる。

次に分 離菌別にみ ると,Table5の とお りで菌種は多

種に及んでいる。E.CHIiは5例 あ り,著 効1例,有 効2

例,や や有効2例 であ った。Pseudomonas2例 の うち

1例 は著効,1例 は無効であった。著効 の1例 は合併症

として膀胱腫瘍を有す る60才 男性 の慢性膀胱炎で,尿 中

か らPseudomonas>106コ/mlを 検 出 した。 検 出菌 の

CBPC感 受性は感受性(+)で,尿 中に白血球,円 柱細

胞を多数認 めた。Carfecillin500mgを1日4回18日 間

投与することに よ り尿中の細菌,白 血球は消失 し,著 効

を得た。従来 この ような症例を経 口用抗生物質で治療す

ることは ひ じょうに困難 で,CBPC,SBPCあ るいは

GMな どの注射 で治療を行な うが,非 経 口投 与 を 長 期

続ける ことはなにか と支 障 が多 く,Pseudomonas感 染

に使える経 口用抗生剤が待たれ るところである。無効 の

1例 は前立腺肥大を伴 う膀胱炎(75才,男 性)で,検 出

されたPsettdomonasはCBPC耐 性 であ りCarfecillin

500mgを1日4回14日 間 の 治 療 に もか か わ らず 無 効 で

あ っ た。Proteusmirabilisを 検 出 した2例 中1例 は 尿

道 狭 窄 を合 併 す る慢 性 腎盂 腎炎 で53才 の女 性 で あ るが,

尿 中か らProteusmirabilis2×105コ/mlとKlebsiella

5×105コ/mlを 検 出,い ず れ もCBPC耐 性 であ った。

Carfecillin500mg4回7日 間 の 使 用 に よ りProtetts

mirabilisは 消 失 した が,Klebsiellaは 不 変 で 無 効 と判

定 した 。 副 作 用 と して 口内 炎 をみ てい る。 他 の1例 は 神

経 因性 膀 胱 を 有 す る慢 性膀 胱 炎 で71才 の女 性 で あ る。尿

中か らProteusmirabilis>106コ/mlを 検 出 し,こ の

菌 はCBPCに 感受 性(〓)で あ った。Carfecillin500

mgを1日4回7日 間 の 投 与 に も か かわ らずProteus

mirabilisは 消 失 せ ず,膿 尿 も不 変 で あ った た め 無 効

と判 定 した。Klebsiella2例 は 無 効 で あ った が,こ れ

ら2例 の検 出株 はCBPCに 対 し耐 性(一)の 株 で あ

る 。

Carfecillin投 与終 了時 の尿 培 養 で細 菌 が 培 養 され た

もの は10例 あ る。 うち 菌 交 代 を示 した も のは3例 あ り,

そ の うち でKlebsiellaが2例 あ った。 最 初 尿 中 に 分 離 さ

れ たKlebsiella2例 も無 効 で あ った ことか ら も考 え て,

CarfecillinはKlebsiellaに 対 して有 効 性 は あ ま りな い

の で)な か ろ うか 。

Carfecillin無 効 症 例 につ い てみ る と,慢 性 尿 路 感 染症

の 場 合6例 あ った 。No.19お よび24は 前 立 腺 肥 大 症術

後 の症 例,No.23は 前立 腺 肥 大 症 で カ テー テ ル 留 置 中

の もの,No.30は 尿 道 狭 窄 が あ りKlebsiellaとProteus

)混 合感 染 例,No.32は 神 経 因 性 膀 胱 で 残尿 の あkも

の,No.33は 神 経 因 性 膀胱 で カテ ー テル 留 置 中 の もの で

あ った 。 以上 の例)い ず れ もCarfecillin投 与前 に種 々

の 薬 剤 を投 与 され て い た 。CBPC感 受 性 との 関係 では,

Table 5 Clinical results classified by organisms isolated from urine 

(Chronic urinary tract infection)
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Table 4 Clinical results in chronic
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urinary tract infection
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C例 中3例 が(一)(Pseudomonas.例,Klebsiella.例,

KlebSZeUa＋PreteuSmirabilisでKlebSiellaが 残 っ

た もの1例),2例 が(〓)(Proteecsmirabiks.例,

EnteroccusでKlebsiellaに 菌 交 代1例),1例 が不 明

(起 炎 菌 検 出 し得ず)で あ った 。

2. 副 作 用

副 作 用 に つ い て は,悪 心 を訴 えた もの が2例 あ り,投

与 開 始2日 目お よび3日 目か ら 出現 し,そ れ ぞれ5日,

7日 間 の 投 与 を 終 了 した の ち に消 失 した 。 これ は他 に消

炎 剤 を 併 用 して い た例 であ り,Carfecillinの た め か ど

うか は 明 らか で な い。 口 内 炎 が1例 あ った が,こ れ は

Carfecillin単 独 投 与 例 で,5日 目か ら発 現 し,投 薬 中止

に よ り軽快 した 。 発 疹 な ど)み られ な か った。

また,末 梢 血 の赤 血 球 数,白 血 球 数,BUN,Al-P,

GOT,GPTに つ い てCarfecillin投 与 前 後 で 調 べ た

(Fig.1,Fig.2)。 赤血球数 では さほ ど大 きな変化はみら

れなか った。 白血球数 では,白 血 球増多症を示 した症例

が炎症)軽 快 とともに一時的に 白血球数が減少 した例 も

あったが,間 もな く正常に復 した。BUN値 が30mg/dl

を こえる例が1例 あ ったが,Carfecillin投 与後はむ しろ

低下 していた。Al-Pは わずか8例 で しか測定 していな

いが,著 明な変動はみ られなかった。GOT,GPTに っ

いて もと くに変 動は大 き くなか った し,異 常値を示 した

ものもなか った。

ま と め

急性尿路感染症.5例,慢 性尿路 感染症21例 の計36例 に

対 しCarfecillinを 使用 しその治療成績を検討 し,次 の

結果を得た。

1. 急性症例15例 では著効8例,有 効5例,や や有効

Fig. 1 RBC, WBC and BUN before and after carfecillin treatment
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1例,無 効.例 で有効率93.3%と す ぐれた結果を得た。

2. 慢性症例21例 では著効4例,有 効6例,や や有効

5例,無 効6例 で有効率71.4%で あった。

3. 尿路感染症36例 を全体 としてみ ると,や や有効以

上の結果を得たのは806%で あった。

4. 副作用 として,軽 度の胃腸障害(悪 心2例,口 内

炎1例)が み られた ものがある。 腎機能,肝 機 能,血 液

検査上 の変化はなか った。
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Fig. 2 ALP, GOT and GPT before and after carfecillin treatment
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THERAPEUTIC RESULTS WITH CARFECILLIN IN 

URINARY TRACT INFECTIONS 

HIROTADA MINEYAMA, MAMORU ANEZAKI and NORIO ABE 

Clinic of Urology, Niigata Cancer Center Hospital

Thirty-six cases with urinary tract infections were treated with carfecillin (BRL 3475) at daily dose between 

2.0 and 3. 0 g. 
Of 15 cases with acute urinary tract infections (cystitis 13 cases, pyelonephritis 1 case and epididymitis 

with cystitis 1 case), excellent response was seen in 8 cases, good response in 5 cases, fair response in 1 case 

and poor response in 1 case. 
Of 21 cases with chronic urinary tract infections (pyelonephritis 11 cases and cystitis 10 cases), excellent 

response was seen in 4 cases, good response in 6 cases, fair response in 5 cases and poor response in 6 cases. 
As a result of bacteriological test with urine of chronic urinary tract infection cases, E. coli was found in 

5, Pseudomonas in 2, Prot. mirabilis in 2, Morganella in 2 and other strains in 9. Clinical effects were found 

in all cases of E. coli, 1 out of 2 in Pseudomonas, 0 out of 2 in Prot. mirabilis, and all cases of Morganella. 
As side effect with carfecillin, nausea was noticed in 2 cases and stomatitis in 1 case.


