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Ceftezole(CTZ)はCefazolin(CEZ)類 縁化合

物 の1つ と して合成 されたCephalosporin系 抗生物質

であ る。

本剤 は,CEZと 同様に広 い抗菌 スペ ク トラムを有 し,

その作用 は殺菌 的であ り,と くにCephalosporin系 薬

剤感受性 のグ ラム陰性桿菌 に対 し強い抗菌力 を有 す ると

されて いる1)。構造式 をFig.1に 示す。

今回私 たちは,本 剤 の臨床分離E.coliに 対 す る抗菌

力,体 液内濃度を検討す る とともに,本 剤 を複 雑性尿路

感染症患者 に投与 したので,そ の成績 を報告す る。

抗 菌 力

1.　 測定方法CTZの 当科尿路感 染症患者か ら分離,

保存 してあ る,E.coli50株 に対す る最小発育阻止濃度

(MIC)を,日 本化学療法学会標 準法2)に準 じて測定 し

た。接種法は点状接種 法を用いた。

2.　 成績 尿路感 染症患者 よ り分 離 したE.coliに

対す るCTZのMIC分 布はFig.2に 示す とお りで

あ り,接 種菌 量が108/mlで は,6.25μg/mlにPeak

を有 し,大 部分が1.56～50μg/mlの 範囲にあ り,ま

た 接種菌量 が106/mlで は,1.56μg/mlにPeakが

あ り,大 部分は1.56～25μg/mlで あ った。

108/mlお よび106/mlの いずれ に お い て も,200

μg/mlの 耐性株が1株,1,600μg/ml以 上の高度耐性

株が1株 認め られた 。

血 中濃度,尿 中排泄

1.　 測定方法 健 康成人3名 にCTZ1gを1回 静注

したの ち,1/2,1,2,4,6時 間に採血 し,そ の血

清を測定に供 した。また血中濃度測定に際 して対象 とし

た,上 記健康成 人3名 の,CTZ191回 静注後の尿中

濃 度,尿 中回収率 を,静 注後0～2,2～4,4～6お

Fig. 1 Chemical structure of CTZ

Fig. 2 Distribution of sensitivity against E. coli to CTZ
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よび6～24時 間毎に測定 した。

測定方法は,B.subtilisATCC6633を 検定菌 とす

るカ ップ法で行ない,標 準 曲線は血 清希 釈に よって求め

た。 また,尿 は0.1MのPBS(pH7.0)を 用い10

～50倍 希釈で測定 した。

2.　 成績 健康成人3名 にCTZ1gを 静注 した あと

の血中濃度 の平均値はFig.3に 示す と お りで,投 与

1m2時 間後に20.0μg/ml,1時 間11.6μg/ml,2時

間4.0μg/ml,4時 間2.5μg/ml,6時 間では ほ とん

ど検出 され なか った 。

尿 中排泄 につ いて3名 の 平均値をみ ると,Fig.4の

ように,投 与0～2時 間で1,500μg/mlと 高 い尿 中濃

度を得 た。投与後0～6時 間 までの回収率は38.3%,

0～24時 間では40.6%で あ った。

臨 床 成 績

1.　 対象1975年10月 よ り1976年1月 までに,

当科入院中の複雑性尿路感染症 患者18名(う ち発熱 を

有す るもの4名)にCTZを 投与 した。 性別 は男14名,

女4名,年 令は12～79才 で ある。

2.　 投与方法,投 与 期間CTZの 投与方法は全部 静

注で行 ない,1日1回19が1名,29が17名,投 与

期間は2～5日,総 投与量は3～109で ある。

なお,本 剤投与中に他 の抗菌剤を併用 した 症 例 は な

い。

3.　 成 績 臨床成績をTable1に まとめ て示 した。

効果判定基 準は,発 熱を有す る感染症の場合に は,発 熱

の改善,尿 中白血球,尿 中細菌に対 して配点 を行 ない,

そ の総合点 で4殺 階の臨床評価を行な った3)。 す なわち,

発熱 の改善 度 解熱4,改 善2,不 変0

尿 中 白 血 球 消失(毎 視野4ケ 以下)2,減 少

1,不 変0

尿 中 細 菌 消失(菌 交代 を含む)2,減 少1,

不 変0

と し,著 効 8

有効 5～7

やや有効3～4

無効 0～2

とした。 また発 熱のない感染症 については,

尿 中白血球 消失(毎 視野4ケ 以下)2,減 少1,

不変0

尿 中 細 菌 消失(菌 交代 も含む)2,減 少1,

不変0

と し,有 効 4

やや有効 2～3

無効 0～1と した。

結果は,発 熱 を有 す る感染症4例 の う ち,著 効1例

(E.coli),有 効1例(Klebsiella),無 効1例(Ecoli),

投与前 の尿細菌培 養で陰性のため判定 不能 とした もの1

例 であ った。

発熱 のない感染症14例 の うち,有 効5例,や や有効

2例,無 効5例,投 与前 の尿細 菌培養にて陰性 のた め判

定不能 とした もの2例 で あった。発熱のない症例 につ い

て,起 炎菌別にみ るとE.coll2例(有 効2例),Kle-

bsiella4例(有 効2例,や や有効2例),Proteus

(indol陰 性)2例(有 効1例,無 効1例),Pseudom-

onas4例(無 効4例)で あ った 。

4.　 副作用18例 中,最 高投与量10g,最 長投与期

間5日 と比較 的少量 かつ短期間 の検 討であ ったが,投 与

時の血管痛や 重篤 なア レル ギー症状 な どを呈 した症例は

Fig. 3 Serum levels after intravenous adm-

inistration of CTZ Fig. 4 Urinary excretion after intravenous 

administration of CTZ
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Table 1 Clinical results of CTZ treatment in the
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patients with complicated urinary tract infection
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み られなか った 。

臨床検査所見 では,検 血,肝 機能,腎 機能につい て,

CTZ投 与前後 の変化をみたが,異 常所 見は認めなか っ

た(Fig.5)。

む す び

CTZに つい ての基礎 的,臨 床的検討を くわ え,以 下

の成績を得た 。

1.　 尿路感染症患者 よ り分離 したE.coliに 対す る抗

菌 力は,接 種菌量が108/mlで は6.25μg/mlにPeak

を有 し,大 部分は1.56～50μg/mlで あ り,106/mlで

は1.56μg/mlにPeakが あ り,大 部分は1.56～25

μg/mlの 範囲であ った 。200μg/ml,1,600μg/ml以

上 の耐性株が各 々1株 ずつ あ った。

2.　 健康成人にCTZ19を1回 静注 したあ との血中

濃 度は,1/2時 間で平均20μg/mlに 達 し,6時 間後

には血 中か らはほ とん ど検 出され なか った。尿 中排泄は

0～2時 間で,尿 中濃度1,500μg/ml,回 収 率28.5%,

0～24時 間で回収率40.6%で あ った。

3.　 18例 の複雑性尿路感 染症にCTZを 投与 した。

発 熱を有す る感染症4例 中,著 効1,有 効1,無 効1,

判定 不能1で あ った 。発 熱のない感染症14例 では,有

効5例,や や有効2例,無 効5例,判 定不能2例 であ っ

た。CTZのE.coliに 対す るMICが,私 たちの 成

績 では,接 種菌量が108/mlで は,大 部分が50μg/ml

以下,106/mlで は大部分が25μg/ml以 下で あ る こ

と 、Klebsiellaに 対 しては,今 回 私 ど もは 測定 しなか

ったが,他 施設 の報 告に よると高い抗菌力を 有 す る こ

とな どと,今 回の私 たちの得た,E.coliお よびKle-

bsiellaを 起炎菌 とす る 複雑性尿路感染症に対す る有効

性か らみ る と,今 後臨床的に有用 な抗生物質 であろ うと

考え る。副 作用 としては,特 に重大 な副作用 お よび臨床

検査の異常所見 は認めなか った。
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Antibacterial activity, concentration in blood and urinary excretion were studied with ceftezole (CTZ) and the 

results obtained were as follows; 

1) Minimal inhibitory concentrations (MIC) values obtained with CTZ againstclinically isolated E. coil 

were distributed mostly between 1.56 and 50 ƒÊg/ml, peaked at 6.25 ƒÊg/ml when inoculated with 108 cells/ml
, 

while the values were between 1.56 and 25 ƒÊg/ml, peaked at 1.56 ƒÊg/ml wheninoculated with 106 cells/ml . 

2) Mean serum level of three healthy adults 1/2 hour after intravenous administration of 1 g of CTZ was 

20 ƒÊg/ml. 

3) Following the intravenous administration of 1 g of CTZ, the average urinary level was 1,500 ƒÊg/ml in 0

～2 hour specimen
,and recovery rate was 40.6% in 0～24 hours pecimen.

CTZ was administrated intravenously at a dose of 1 to 2 g daily to eighteenpatients with complicated uri-

nary tract infection, four with fever and fourteen without fever. Clinical response to the complicated urinary tract 

infection with fever was found to be excellent in one case, good in one, failed in one and undetermined in one . 
When the infection was without fever, the result was good in five cases, fair in two, failed in five and undeter-

mined in two. 
No hematological abnormalities were noted.


