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産 婦 人 科 領 域 に お け るTicarcillinの 臨 床 的 検 討

高田道夫 ・久保田武美 ・山岸敏浩 ・安藤三郎 ・倉林道男

順天堂大学医学部産婦人科学教室

α-Carboxy-3- thienylmethyl penicillin (一 般 名

TicarciUin)はCarbenicillinに 類似 の 構 造 を有 す る,

広 範 囲抗 菌 スペ ク トル を もつ新 ら しい半 合 成 ペ ニシ リン

であ る1,2)(Fig.1)。 今 回,本 薬 剤 の臨床 応 用 を試 み 若

干 の 知見 を得 た の で,そ の成 績 を報 告 す る。

対 象

昭和51年6月 から同9月 までの間に順天堂大学医学部

附属病院産婦人科に入院 した成人女性患者のうち17症 例

(14人)を 対象とした。 その内訳は尿路感染症14例(急

性単純性尿路感染症3例,子 宮癌術後尿路感染症11例),

バル トリン腺炎2例 ,子 宮附属器炎1例 である。

投 与 方 法

Ticarcillinの 投与方法 は1回1～1.59 ,1日2～3

回,塩 酸 リドカインで溶解し筋注 した。投与期間は3～

17日 である。

成 績

1. 臨 床 効 果

Ticarciilinを 投与した17例 の概要はTabie 1の とお

りである。

各症例について,担 当医が臨床状態 を毎 日観察 し,

Excellemt, Good, Fair, Poorの4段 階 に分け て評価

し,さ らに有効率(Excellent+ Good/ Tota 1 cases)を

求めることにより,臨 床効果を検討 した。

その成績はTable 2の とお りであ り,疾 患別にみる

と,急 性単純性尿路感染症3例(急 性膀胱炎2例,急 性

腎孟腎炎1例)で は100%,子 宮癌術後尿路感染症11例

(頸癌術後10例,体 癌術後1例 鳩 程度の差こそあれ全

例排尿障害を伴っていた)で も36.4%の 有効率を示 して

いる。またバル トリン腺炎2例,子 宮附属器炎1例 では

いずれもExcellentで あ り,今 回対象とした全17症 例を

まとめて有効率を求めると58.8%で あ る。

1日 投与量と臨床効果との関係はTable 3の とお り

である。1日2g投 与例での有効率は61.5%,1日 3g

投与例での有効率は50.0%で あ り,2g投 与 でも,3g

投与 でもその効果に大きな差はみられない。

Fig.1 Stmcture of ticarcillin

Table2 Clinical effect ciassified by diagnosis

Table3 Clinical effect classified by dose
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Table 1
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Clinical results
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2. 細菌学的効果

パル トリン腺炎,子 宮附属器炎では本剤投与により症

状軽快 し,投 与後膿瘍は縮少～消失 し膿採取不能であっ

たが,投 与前,後 ともに細菌培養可能であった尿路感染

症例について,細 菌学的にその効果を検討した。

尿路感染症例からの分離菌,計25株 について本剤投与

による菌の消長をみた成績はTable 4の とお り,本 剤

投与後尿中から菌が全 く消失した ものはEradicated,

本剤投与後なお尿中に検出 された もの(1集 落でも)

はPersistedと して検討 した。 その結果,25株 中

20株80%が 本剤投与により尿中か ら消失 し,と くに

Ps.aeruginosa全4株 が,い ずれも消失 した点が注 目

される。

また,尿 路感染症から分離 した菌25株 について,既

Table 4 Bacteriological response in U. T. I.

Table 5 Bacteriological response classified. by susceptibility in U. T.I.

Eradicated/ Total
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存のCBPC, SBPC, ABPCに 対するdisc法 に よる感

受性試験成績 とTicarcillin投 与による細菌学的効果 と

の関係を検討 した成績はTable 5の とお りである。CB-

PC, SBPC, ABPCに 耐性の株であっても,Ticarcillin

投与 により尿中から消失した株 も多 く,CBPC耐 性 の

15株 中11株 が,SBPC耐 性の15株 中11株 が,ま たABPC

耐性 の20株 中16株 が本剤投与により尿中から消失 し,菌

種別にみると,と くにCitrobacter, Klebsiellaに おい

て著明である。

3. 副 作 用

投与前後に血算,肝 機能,腎 機能,電 解質を検査 した

成績はTable 6の とお りであ り,No.8の1例 を除い

て正常範囲内の変動である。No.8は 子宮頸癌術後尿路

感染症の例で,本 剤投与衝 白血球減少,GOT, GPT,

Al-Paseの 上昇をきたしているが,この例はコパル ト 60に

よる放射線療法中であり,また大量輸血後(輸 血量3,200

ml)で あ ったため,本 剤による副作用 とは考 え られな

い。また自覚的に副作用の症状を訴えたものは1例 もな

い。

む す び

今回,Ticarcillinを 産婦人科の臨床に応用し,下 記の

ように比較的良好な結果を得た。

1. 臨床的にその有効率をみると,急 性単純性尿路感

染症3例 では100%,子 宮癌術後尿路感染症11例 では

36.4%で あ った。またパル トリン腺炎2例,子 宮附属器

炎1例 ではいずれもExceilentで あ り,全17症 例の有効

率は58.8%で ある。

2. 投与量が1日2～3gと 比較的少量 で有効 であ

る。

3. 細菌学的にみると,尿 路感染症から分離された25

株中80%が 本剤投与により尿中から消失した。とくに今

回分離されたPs.aeruginosa 4株 がすべて本剤投与に

より消失した点が注目される。

4. 既存 のCBPC, SBPC, ABPCに 耐性 の株 でも

本剤投与により尿中から消失 したものも多く,こ のこと

はとくにCitrobacter, Klebsiellaに おいて著明である。

5. 本剤投与によると思われる副作用はみられない。
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FIELD OF OBSTETRICS AND GYNECOLOGY

MICHIO TAKADA, TAKEYOSHI KUBOTA, TOSHIHIRO YAMAGISHI, 

SABURO ANDO and MICHIO KURABAYASHI 

Department of Obstetrics and Gynecology, Juntendo University, School of Midicine

Ticarcillin was administered clinically to 17 cases of infections in the field of obstetrics and gynecology, 

and the results were obtained as follows. 
1. Rate of clinical efficacy was 100% in 3 cases of acute simple urinary tract infection, and 36.4% in 11 

cases of postoperative (uterine cancer) urinary tract infection. Results were excellent both in 2 cases of 

bartholinitis and in 1 case of adnexitis, rate of efficacy being 58. 8% throughout all 17 cases. 
2. Efficacy was obtained with less dose as 2 3 g per day. 

3. Bacteriologically, 80% of 25 strains isolated from urinary tract infection was eradicated in urine by 

ticarcillin administration. It is noteworthy that all 4 strains of Ps. aeruginosa isolated were eradicated by the 
drug administration. 

4. CBPC-, SBPC-, and ABPC-resistant strains disappeared enough in urine by ticarcillin administration, 

especially those of Citrobacter and Klebsiella. 

5. No side effect was observed which would have been due to ticarcillin administration.


