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泌 尿器 科領 域 にお け るCefoxitinの 評価

名 出 頼 男 ・麻 生 五 月

藤田学園名古屋保健衛生大学医学部泌尿器科

新 村 研 二

静岡赤十宇病院泌尿器科

Cefoxitmは,近 年 甲phalosporin系 抗生物質の新 ら

しい系統の もの として開発 されたcephamycm系 の薬剤

で,Gram陰 性菌群 の産生する β-lactamaseに 分解され

難 くKlebsiellaの みな らず,mdole陽 性Proteus group

の一部に も抗菌 力を示すのが特徴 とされている。 この薬

剤 に関 しては既 に,欧 米 よ り基礎的 ・臨床的報告が多 く

出され,諸 家の注 目す る所であったが1)～6),今回我々も

これを試用す る機会を得たのでその経験をまとめる事 と

した。

I.材 料および方法

対象 と した患者は,当 院外来患者で,明 らかな感染症

を有す るものには治療 目的で,ま た留置 カテーテルを尿

道に置いた患者 で使用開始前無菌尿であった ものでは感

染 防止 目的で用 いた。

使用量お よび方法は,対 象に よ り一定せず,外 来患者

では,朝 夕2回 静注法で始 め,経 過 を見て,1日1回 静

注法に切換えた。 また入院中の患者では,感 染の状態に

より1日4回(多 くの場合持続点滴液に混入)な い し2

回(間 歇的点滴静注 または,1回 静注法)に 分け投与 し

た。

投与開始前後およびその期間中に尿または前立腺液培

養 を行 なって起炎菌の消長を観察す ると共に(副 睾丸炎

のみ の患者では起炎菌同定 は,過 去の尿路前立腺感染に

おけ る起炎菌 より推定す るに止 まる)入 院患者では,血

液学的お よび生化学的諸検査 も行な って臓器毒性発現 の

有無を検 した。 なお外来患者では使用量 も少ない為,こ

の検査は行なっていない。 また効果判定基準は我 々の従

来用いて来 たものに準拠 している。が,主 として細菌学

的効果お よび信頼 し得 る症状 を指標 とした7)8)。

なお,全 例共使用開始前の皮内反応はいず れ も陰 性

で、かつpeniciilm-cephalosporin系 薬剤にhypersen-

sitive reactionを 示 した経験のない ことを確認 した上 で,

投与を開始 して い る、 ま た使用前感受性検査 は 一 応

Cefazolin感 性を参考 とし,耐 性 のEnterobacteriaceae

に属する菌 につ きCFX感 性測定の予定 としたが,試 用

期間中 この種 の菌の感染を見 なか った。

対象 となった感染症患者は,acute pyelonephritis 1

例,chronic cystitis 5例(2例 は 術後前立腺床感染,

また1例 は慢性前立腺炎お よび副睾丸炎を合併),bacte-

rial prostatitis 5例(内1例 はepididymiti5を 合併)お

よび前記3例 を含むepididymitis 4例,計11症 例,さ

らに術後感染予防に3例,合 計14症 例で検討 を加えた。

なお全例使用開始前の皮内反応は陰性であ り、 また既

往 にpenicillin-cephalosporin系 薬 剤 にhyersensitive

reactionの ない ことを確認 した上で投 与を行 なった。

II.結 果

Table 1に 全例を示 し,ま たTable 2,3に 疾患別 お

よび菌別 の効果をま とめた。

尿路感染症はいずれ も何 らかの泌尿器科的異常のあっ

たもので,1例 の腎孟形成術後腎孟腎炎,4例 の前立腺

肥大症 または腫瘍 の手術前後に発生 した,膀 胱炎お よび

前立腺部尿道感染では1例 のsuperinfectionを 除 き有

効 との結果であ った。

腎孟腎炎(case No.1)は 術後Ampicillin使 用中に

発症 したAmpicilli籍 耐性菌 に よる急性症で,こ の薬剤

に よる解熱効果は速やかであった。TUR後 の2例 で

は,こ の薬剤使用前にAB-206,SBPCが 用い られそれ

ぞれ に対す る耐性菌 のsupermfectionが 見 られる例で

あ った(caseNo.4, No.5)。

3例 の細菌性前立腺炎 では,1例(caseNo.6)に

penicillin耐 性大腸菌感染あ り,耐 性 結 果 判 明 前 に

penicillin系 薬剤使用中前立腺マ ッサージに起因する菌

血症が見 られたが,Cefoxitmに 変更後速やかに治癒に

向かった。 ま た 他 の1例 の慢性細菌性前立腺炎(case

No.7)はN. A.,CEX等 で は 消 失 し な か ったが,

CEXにCefoxitin29を 毎 日1回 静注 して併用 した と

ころ速やかに前立腺液内の菌を消失せ しめ得た。

副睾丸炎を細菌性 前立腺炎に合併 した例 では,い ずれ

も有効で,なか んず く1例(caseNo.8)で は、Ampicillin

感受性菌感染であ ったが,Ampicillinに よ り,細 菌尿の

み消失 し,残 存 した前立腺炎 ・副睾丸炎が この薬剤に よ

り消失 した。

なお3例 のカテーテル留置患者 に感染防止 目的で用い

たが,1例 にCamlidaの 感染 を見た。

これ らの結果 を細菌学的に見る と,起 炎菌 の大部分が

Ecoliで8株 に上 り,な かんず く3株 はpenicillin耐

性菌 であ ったが、いわゆ るhospital strainは1株 で,

community stram中 のpenicillin耐 性株増加が覗われ
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る結果 で もあ った。 各1株 のKlebsiellaお よびEnter-

obacterに 対 して は 良 好 な成 績 を 収 め た。 しか し,

Enterococcus感 染(catheter留 置 中)に 用 いた 時Ent-

erobacterに よ るsuperinfectionを 見 て い る。

副作用 に関 して は、allergicな 反 応 を見 た もの は な く,

9例 に対 し行 な った 血 液学 的 お よび 生 化 学 的 検 査(Table

4)で は,2例 軽 度 のtransaminaseの 上 昇 を 見 た(caso

No.12, case No.13何 れ も 感 染 防 止 症 例)。 さ らに

case No.13で は,totalbilirubinの 上 昇 が見 られ た。

いず れ も後 の 検査 で正 常 値 に 復 した(夫 々の 使 用 量 は10

日,11日 間 で総 量27.289で あ った)。 一 方1例 で,使

用前 やや 高値 で あ った が(case No.14惑 染防 止 症 例)

使用後 やや 下降 傾 向 を 示 した 。 この 例 は 以 前 よ り慢 性 肝

炎 として治 療を 受 け て いた もの で,こ の 後 も治 癒 傾 向 を

続け てい る。

考 察 お よび 結 膳

以上 少数 例の 結果 か らは,cephamycin系 に 属 す る こ

の薬剤の特 徴 を必 ず しも読 み取 る こ とは で きず,と くに

ind◎1e陽 性 」Proteus群 に 対 し 試 み る こ とを な し得 な か

った。 しか し,菌 種 は と もか く,前 立 腺 ・副 睾丸 の よ う

な組織 へ の移行 も良 好 で,感 性 菌 に 対 し,初 期 の効 果 を

充分期 待 し得 る もの で あ る こ とは 断 言 で き よ う。 た だ 副

作用の面 で,tr{msaminase上 昇 を 見 た例 の あ る点 は 一 応

注意 しつ つ 用い るべ き薬 剤 で あ る との感 を受 けた 。
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Table 4 Laboratory findings

N.D. : not determined

EVALUATION OF CEFOXITIN IN URINARY TRACT INFECTIONS

YORIO NAIDE and SATSUKI Aso
Department of Urology, School of Medicine, Fujita Gakuen University

KENJI NIIMURA
Department cf Urology, Shizuoka Red Cross Hospital

Cefoxitin was employed in the treatment of genitourinary infections . Cefoxitin was administered to 11
cases in varying dosages. Five urinary infections consisted of 1 complicated pyelonephritis and 4 compli-

cated cystitis cases. Pathogens were exclusively coliform bacteria . Good responses were seen in 4 and
superinfection in 1 case. In 6 genital infection cases , bacterial prostatitis and epididymitis included,
pathogens were exclusively E. coli. No poor response was seen in all 6 cases .

Besides these infections, cefoxitin was administered for prophylaxis of infection in 3 cases whi
ch had been

treated with indwelling catheters. In 2, prophylaxis was successful , but in 1, Candida albicans infected
the bladder.

In 10 cases, hematological and biochemical investigations were performed for adverse reactions of medi -
cation. In 2 cases, a slight elevation of transaminases was seen

, however in 1 who had been treated medi-
cally for chronic hepatitis, transaminase activities diminished during the medication

. No other abnormald
ata were obtained through the whole series. No allergic reactions were seen during cefoxitin admini -

stration in all cases.


