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新 しい合成Cephalosporin剤 で あ るCefmenoxime(CMX,SCE-1365)に つ いて 基 礎 的,臨 床

的検討を お こな った 。Escherichia colilこ た い す る本 剤 のMICは0.2μg/ml以 下 に108/ml接 種

で53.7%,106/ml1接 種 で63%分 布 し,抗 菌力 が 極 め てつ よ い こ とが 判 明 した。Klebsiella pneumo-

niae,Proteus veclgarisに 対 す る抗 菌 力 もす ぐれ た結 果 が え られ た 。 しか しSerratia marcescens

では108/ml接 種 で は12.5μg/mlに 感受 性 ピー クが み とめ られ た 。Pseudomonas aeruginosaに

たいす る抗 菌 力 はSulbenicillinと 大 差 なか った。

健康成 人3名 にcross over法 で本 剤0.5g,1gをone shot静 注 した 血清 中濃 度 の ピー ク値 は

5分 後 にえ られ,そ れ ぞれ64,113μg/mlで あ っ た。6時 間 まで の 尿 中回 収 率 は そ れ ぞれ69%,

70.1%で あ った 。

32例 の慢 性 複雑 性 尿 路 感染 症 患者 に本 剤 を1日 量1g,2g,5日 間 静 注 投与 した総 合 臨床 効 果 は,

UTI薬 効 評 価基 準(第2版)よ に り,有 効 率81.3%で あ った 。そ の うち1例 に一 過 性嘔 気 を み と

め たが,他 に 自他 覚 的 に 副 作用 は み と め なか った 。

1. は じ め に

Cephalothin(CET)を は じめCephaloridine(CER),

Cefazolin(CEZ),Cephacetrile(CEC),Ceftezole(CTZ)

などは1960年 代 に開 発 さ れ,現 在 広 く臨床 に用 い られ て

いる注射用Cephalosporin(CEPs)剤 は 多 くの細 菌 が 産

生する β-lactamaseの た め に耐 性 化 して い る のが 現状 で

ある。1976～1977年 にか けて 開 発 され た 最近 臨 床 に使 用

されは じめたCefoxitin(CFX)1),Cefmetazole(CMZ)2)

は7位 にmethoxy基 を も っCephamycin系 薬 剤 で あ

り,Cefotiam(CTM)3),Cefamandole(CMD)4)も い わ ゆ

る初代のCEPs剤 が 無効 であ った 一部 の菌 種 にた い して

も,と もに有効 であ り,β-lactamaseに た い して 抵 抗 性

があることが知 られ てい る。 た しか に第 二 世 代 と呼 ば れ

るこれらのCEPs剤 では 抗 菌 ス ペ ク トルの 拡 大 と抗 菌

力の増強ははか られ たが,決 し て 充 分 とは い い 切 れ な

い。しか しその後 に開 発 さ れ たい わ ゆ る第 三 世代 に属 す

るCefotaxime(CTX)5)
,Cefoperazone(CPZ)6),Ceft-

izoxlme(CZX)7)な らび に7-ACAの1位 のSがOで 置

換されたOxacephem系 抗 生物 質(6059-S)8)で は抗 菌

九 抗菌スペ ク トル と もに画 期 的 にす ぐれ た特 性 を示 す

に いた った。 武 田薬 品工 業 が開 発 した新 しい 合成CEPs

剤Cefmenoxime(CMX,SCE-1365)も こ れ ら 第 三 世

代 のCEPs剤 に属 す る もの と考 え ら れ る の で,試 験 管

内抗 菌 力,吸 ・排 の 測定 お よ び尿 路 感染 症 にた い す る臨

床 的検 討 をお こな った。 本 剤 の 構 造式 はFig.1に 示 す

と お りで あ る。

Fig. 1 Chemical structure of CMX

II. 試 験 方 法

1. 試 験 管 内 抗 菌 力

教 室 保 存 の 尿 路 感 染 症 患 者 か ら 分 離 し たEscherichia

coli 54株,Klebsiella pneumoniae 27株,Serratia ma-

rcescens 27株,Proteecs vulgaris 27株 お よ びPseudomo-

nas aeruginosa 47株,計182株 を 用 い た 。E.coliとP.

aeruginosaで は 本 剤 とSulbenicillin(SBPC),K.
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Fig. 2 Susceptibility of 54 strains of E . coli to CMX and
SBPC (108)

Pneumoniae,S.marcescensとP.vulgarisに 対 し て は

CEZと のMICを 比 較 検討 した。Trypticase soy broth

(栄 研)で37℃ 一夜 培 養 した もの を108/mlと100倍 希 釈

して106/ml液 と し,日 本 化 学 療 法 学 会 標 準 法 に よ り,

既 知 濃度 を 含 有 す るHeart infusion agar(栄 研,pH

7.0)に プ ラ ンタ ーを用 い て 接 種 し,37℃,20時 間 培 養

後 に判 定 を お こ な った 。

2. 血 中濃 度 な らび に尿 中排 泄

健 康 成 人3名 に 本 剤0.59をone shot静 注後5,15,

30分,1,2,4,6時 間 後 に 採 血 した。48時 間 後 に 同 一

健 康 成 人3名 に1g静 注 しcross overし た。 検 体 は採

血 後 た だ ちに 遠 沈 し,血 清 に 分 離 した の ち,-20℃ の

deep freezerに 保 存 した 。 採 尿 は2,4,6時 間後 に お

こな い,尿 量 を正 確 に 測 定 した後 そ の 一 部 をdeep fre-

ezerに 保 存 した 。 本 剤 の 濃 度測 定 はProteus mirabilis

ATCC 21100を 検 定 菌 とす るAgar well methodで お こ

な っ た。 血 清 は モ ニ トロー ルI(デ イ ド,米 国)を,尿

はPBP(pH7.0)を 希 釈 液 と して 標 準 曲線 を作 成 した 。

3. 臨 床 的 検 討

UTI薬 効 評 価 基 準(第2版)の 患者 条 件 に 合 致 す る

慢 性 複雑 性 尿路 感 染 症32例 に た い して,本 剤1日1～2

gを 朝 夕2回 に分 割 して,5日 間 静注 投 与 した 。 判 定 は

同 基 準 に よ った。

III. 成 績

1. 試験 管 内抗 菌力

E.coliに たい し本 剤 は108/ml,106/ml接 種で0.2μg/

ml以 下 に お のお の53.7%,63.0%が 分布 し,抗 菌力が

極 めて つ よ い こ とを 示 した。 しか し100μg/ml以 上の

耐 性 菌 が108/ml接 種 で5株(9.3%),106/ml接 種で1

株(1.9%)み とめ られ た 。SBPCは108/ml接 種で200

μg/ml以 上 に22株(40.7%),12.5μg/mlに9株(16.7

%)が 分 布 し二 峰 性 分布 を 示 した。106/ml接 種では約

1段 階 感性 側 へ 移行 したが,両 薬 剤間 の抗菌力の差は歴

然 と して い る(Fig.2,3)。

K.pneumoniaeに たい す る本剤 の抗菌力 はE.coliと

比 べ る とやや 弱 い 印 象 であ り,0.2μg/ml以 下 に108/ml

接 種 で3株(11.1%),106/ml接 種 で9株(33.3%)分

布 した が,と くに108/m1接 種 で はその他の株 は3.12～

200μg/ml以 上 に幅 広 く分 布 した 。 しか し106/ml接 種

で はす べ て の株 が50μg/ml以 下 であ った(Fig.4,5)。

CEZで は100μg/ml以 上 の 株 が108/ml接 種 で25株

(92.6%),106/ml接 種 で17株(63%)み とめられた。

S.marcescensに た い す るCEZの 抗菌力は108/ml接

種 で は全 株 が200μg/ml以 上,106/ml接 種では全株が

100μg/ml以 上 で あ った。本 剤 で も100μg/ml以 上の株
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Fig. 3 Susceptibility of 54 strains of E . coli to CMX and
SBPC (106)

Fig. 4 Susceptibility of 27 strains of K. pneumoniae to
CMX and CEZ (108)
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Fig. 5 Susceptibility of 27 strains of K. pneumoniae to
CMX and CEZ (106)

Fig. 6 Susceptibility of 27 strains of S. marcescens to
CMX and CEZ (108)
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Fig.7 Susceptibility of 27 strains of S. marcescens to
CMX and CEZ (106)

が108/ml接 種 で20株(74.1%),106/ml接 種 で2株

(7.4%)み とめ られ た(Fig.6,7)。108/ml接 種 で は

感受性株は少 ないが,接 種 菌 が 少 な くな る と12.5μg/ml

に感受性 ピークが み とめ られ,0.2～12.5μg/mlに22株

(81.5%)が 分布 した。

P. vulgarisに たいす る本 剤 な ら びにCEZのMICの

測定成績は106/ml接 種 群 の み であ る が,本 剤 は 感 性

側に,CEZは 耐性 側 に 偏 った 分 布 を しめ した 。Fig.8

のように,CEZで は21株(77.8%)が100μg/ml以 上

であり,本 剤 では19株(70.4%)が1.56μg/ml以 下 に

分布 し,0.2μg/ml以 下 の 高度 感性 株 が14株(51.9%)

にみとめられ た。

P. amgfnosa47株 にた い す る本 剤 のMICは108/ml

接種で100μg/mlに,106/ml接 種 で25μg/mlに ピ ー

クを有 してお り,SBPCに 比較 して108/mlで は1段 階

劣るが,106/ml接 種 で は 逆 に1段 階 す ぐれ た 成 績 を 示

した(Fig.9,10)。

感受性相関を み るとE. coliに た い して 本 剤 が 明 らか

にSBPCよ りもす ぐれ た 抗 菌 力 を も って い る こ とが判

るが,本 剤よ りもSBPCの 方 が 感 性 で あ る も のが108/

ml接 種 で4株(7 .4%),106/ml接 種 で2株(3.7%)

にみとめられた(Fig .11,12)。P. aeruginosaに た い

す る両 薬 剤 の感 受 性 相 関 は感 受 性 分 布 を よ く反 映 して お

り,108/ml接 種 で はSBPCに た い して50μg/ml以 下

の株 で 本 剤 に100μg/ml以 上 の 耐 性 を 示 す も のが10株

(21.3%),本 剤 に50μg/ml以 下 の 感受 性 でSBPCに

100μg/ml以 上 の 耐 性 の も のが5株(10.6%)に み とめ

られ た 。 この 関 係 は106/ml接 種 で は逆 転 した(Fig.13,

14)。K. pneumoniae, P. veclgaris, S. marcescensに た

い す る感受 性 相 関 は本 剤 とCEZの 感 受性 を そ の ま ま反

映 して お り,両 剤 の 感 受 性が 全 く相 関 す る も のが 極 め て

少 数 み とめ られ る以 外,3菌 種 の ほ とん ど の菌 株 で は 本

剤 の 方 が よ り 感性 で あ り,CEZ感 性 で 本 剤 耐 性 の 菌株

は 全 くみ と め られ なか った(Fig.15～19)。

2. 血 中濃 度 な らび に 尿 中排 泄

本 剤0.59,1goneshot静 注 後 おの お の5分 目 に64

μg/ml,113μg/mlの 血 中 濃 度 ピー ク値 が え られ,以 後

比 較 的 急 速 に減 衰 した 。Fig.20の よ うに,0.5g投 与 で

15分 後33μg/ml,30分 後15μg/ml,1時 間 後6μg/ml

と減 衰 し,4時 間 後 に は0.3μg/m1と な った。19投 与

で も同 様 の 減衰 を示 したが,doseresponseが み と め ら

れ,6時 間後 に は1μg/m1以 下 とな った 。

0.59,1g one shot静 注 後 の 尿 中 へ の 排 泄 は お の お

の最 初 の2時 間 に301mg(60.2%),571mg(57.1%)
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Pig.8 Susceptibility of 27 strains of P . vulgaris to
CMX and CEZ (106)

Fig.9 Susceptibility of 47 strains of P. aeruginosa to
CMX and SBPC (108)
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Fig.10 Susceptibility of 47 strains of P . aeruginosa to
CMX and SBPC (106)

Fig.11 Correlogram between CMX and SBPC

E. coli 54 strains (108)

とかなり大 量に排 泄 され ,6時 間 ま で の尿 中排 泄 量,回

収率は0.59投 与群 で345mg
,69.0%,1g投 与 群 で701

mg,70.1%で あ った
。 ま た尿 中最 高 濃 度 は 最 初 の2時 間

にえ られ,0.5g ,1g静 注 群 の 平 均 値 で お の お の1,453

μｇ/ml,2.958μg/mlと 極 めて 高 い 値 が え られ た(Fig
.

Fig.12 Correlogram between CMX and SBPC
E. coli 54 strains (106)

21)。 しかし血中濃度の早い減衰を反映して,4～6時

間の尿中濃度は0.5g投 与群で22μg/ml,19投 与群で

80μg/mlと な った。

3. 臨床的検討

慢性複雑性尿路感染症32例 にたいして本剤を投与した
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Fig.13 Correlogram between CMX and SBPC
P. aeruginosa 47 strains (108)

Fig. 14 Correlogram between CMX and SBPC
P. aeruginosa 47 strains (106)

Fig. 15 Correlogram between CMX and CEZ
K. pneuntoniae 27 strains (108)

Fig. 16 Correlogram between CMX and CEZ
K. Pneumoniae 27 strains (106)

Fig. 17 Correlogram between CMX and CEZ
P. vulgaris 27 strains (106)

Fig. 18 Correlogram between CMX and CEZ
S. marcescens 27 strains (108)
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Fig.19 Correlogram between CMX and CEZ
S. marcescens 27 strans (106)

Fig.20 Serum level of CMX (i. v.)
Agar well method
P. mirabilis ATCC 21100

治療成績は著効7例,有 効19例,無 効6例 で,総 合臨床

効果は有効率81.3%で あ った(Table1,2)。 群別構成

では単独感染の1群(カ テーテル留置群)と4群(下 部

尿路感染症)の 症例が多く,他 群の患者数が少なくやや

偏っているが,単 独感染群では29例 中25例(86.2%),

混合感染群では3例 中1例(33.3%)の 有 効率 であっ

た。群別有効率では2,3,4群 の10例 は 全例有効 であ

り,1群 は19例 中15例(78 .9%)の 有 効率 であ った

(Table3)。

Fig.21 Urinary excretion of CMX

Agar well method

P. mirabilis ATCC 21100

細 菌 学的 検 討 で はTable4の よ う に除 菌 率が100%で

あ った の はStreptococcus faecalis, E. coli, K. pneumo-

niae, Enterobacter, P. mirabilis,そ の他 の ブ ドウ糖 非 醗

酵 グ ラ ム陰 性桿 菌 で あ った 。S. marcescensは10株 中9

株(90%),P. vulgarisは5株 中4株(80%)除 菌 され

たが,P. amginosaに た いす る除菌 効 果 は5株 中2株

(40%)と 劣 った。 本 剤 投与 後 に出 現 した細 菌 は5株 み

と め られ,K. pneumoniae, S. marcescens, Proteus各1

株 な どで あ った 。

本 剤 投 与 に よ る 自覚 的 副 作用 は,症 例30の1例 に の み

確 認 され た。26歳 女 子 で あ り,腎 結 石 を 基礎 疾 患 とす る

腎 孟腎 炎例 に 注 射 後 一過 性 の 嘔 気が み られ た が,治 療 は

継続 で き た。

末 梢血,血 液 生 化学 的 検 討 で は 本 剤 に よ る と思 わ れ る

異 常 値 は経 験 され な か った(Fig.22)。 血 清 ク レ アチ ニ

ンが 上昇(異 常 → 異常)し た1例 で はBUNの 上 昇 は み

られ な か った。

IV. 考 察

緒 言 で の べ た よ うにCEPs剤 の開 発 が 画 期的 と な った
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Table 1 Clinical summary of chronic complicated U.T.I. cases treated with CMX (I)
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Table 1 Clinical summary of chronic complicated U.T.I. cases treated with CMX (2)
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Table 2 Overall clinical efficacy of CMX in complicated U.T.I.

Table 3 Overall clinical efficacy of CMX classified by type of infection

Table 4 Bacteriological response to CMX in complicated U.T.I.
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Fig. 22 Laboratory test before and after treatment with CMX

理由として,CEPsi剤 の作用 機 序 が 次 第 に解 明 され るよ

うになった こと,作 用 点 が 細胞 壁 に あ り宿 主 細 胞 に 障害

を与えない こと,構 造 式 を か な り人 為 的 に変 更 しうる工

業的技術が進 歩 した こ と な どが あ げ られ る。 第 二 世 代以

降のCEPs剤 は β-lactamaseに 極 め て 抵 抗 性 を もち,

各種細菌にたいす る抗 菌 力 はつ よ く,抗 菌 スペ ク トル も

拡大されてきた 。 と くに 従 来 のCEPs剤 で は 無 効 で あ

ったSerratia, P.aeruginosa,イ ン ドール 陽 性Proteus

にたい しても 有効 なCEPs剤 が 出現 す るに い た った。

本剤はE.coliに たい してSBPCに 比 し桁 ちが い の抗

菌力を有 し,K.pneumoniae, P.vulgaris,S.marcescens

にたい して もCEZよ りは るか にす ぐれ た抗 菌 力 を示 し

た。このように本 剤 は グ ラム陰 性 桿 菌 に た い す る抗 菌 力

が従来のCEPs剤 に比 し増 強 され,と りわ けE.coliに

たいする抗 菌力 の強 さ は 特 筆 に 値 す る。108/ml接 種 で

本剤によって0.20μg/ml以 下 の濃 度 で53.7%,106/ml

接種で63%の 菌 株 の発 育が 阻 止 され た 。 本 剤 と ほ ぼ 同時

期に開発 され,ほ ぼ同等 の抗 菌 活 性,抗 菌 ス ペ ク トルを

もつ薬剤のEcoliに たい す るMICを 比 較 す る と,

108/ml接 種で0 .2μg/ml以 下 のMICを 示 す 菌 株 は教

室の成 績 で はCZX7)86.7%,CTX5)55.6%,CTM3)

53.3%,6059-S8)14 .8%,CPZ6)0%で あ り,CTX,

CTMと ほぼ 匹敵 した
。 一 方,第 一 世 代 のCEPs剤 で

最も抗菌力 が つ よいCEZのE .coliに たい す るMIC

は108/ml接 種 で12.5μg/mlに ピー クを 有 し,100μg/

ml以 上 の耐 性 株 は37%に もみ られ る 。 また106/m1接 種

で も0.20μg/ml以 下 の 感受 性 株 は1株 もみ られ な い5)。

K.pneumoniaeに た い す る抗 菌 力 も106/ml接 種 で は極

め てす ぐれ た もの で あ った 。 従来 の第 一 世 代 のCEPs剤

で は耐 性 菌 が 多 くみ られ たP.vulgarisに た いす る感 受

性 も本 剤 は106/ml接 種 で0.20μg/ml以 下 の驚 異 的 な 感

受 性 株 が14株(51.9%)み とめ られ,MIC100μg/ml

の1株 を 除 き残 り全 株 が12.5μg/ml以 下 に 分 布 して い

た。S.marcescensに た い して は 本 剤 は108/ml,106/ml

の 接 種 量 で もお のお の25μg/ml,12.5μg/mlに ピ ー ク

を もつ ま で に至 って い る。 ち なみ に い わ ゆ る第 二 世 代 の

CEPs剤 で あ るCMZ2),CFX1),CMD4)の 本 菌 に た い す

るMICは106/ml接 種 で25μg/ml以 下 に おの お の24

%,12%,2%に 分 布 して い る。S.marcescens, P.vu-

lgarisに た い す る本 剤 の 抗 菌 力 は こ の よ うに 画 期 的 な も

の で あ るが、 これ は本 剤 が これ らの 菌株 か ら産 生 され る

β-lactamaseに たい してつ よ い抵 抗 性 を もつ ため と考 え

られ る。最 近 β-lactam抗 生 剤 の 耐 性 獲得 の機 序,抗 菌

スペ ク トル拡 大 の 機 序 に 関す る新 しい 知 見が 次 々 と発 表

され て い る 。大 井 ら9)は 尿 路 感 染 症 患者 か ら分 離 され た

GNB37株 の 検 討 で,Ampicillin(ABPC)の これ ら菌 株

に た いす るMICは β-lactamase非 産 生 株 が 最 も小 さ

く,次 い でPCase産 生 株 ま た はCEPase産 生 株 で あ
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り,両 酵素産生株はさらに大きなMICを 示すと報告し

ている。一方,高 乗ら10)はR-Plasmid由 来 のABPC耐

性EcoliがCarbenicillin(CBPC)に たいして高度耐

性である理由は β-lactamaseに よる不活性化に起因す

るものではなく,CBPCの 細胞外膜透過能が低いためで

あることを実験的に証明している。一方,P.aeruginosa

にも有効なPC剤,CEPs剤 が開発されてきたが,こ れ

らの薬剤が抗菌力を拡大しえた主な理由として,細 胞外

膜透過性が高あられたことが考え られている。本剤の

P.aeruginosaに たいする抗菌力は108/ml接 種でSBPC

よ り1段 階劣 り,106/ml接 種 で若干まさる成績である

が,本 剤の外膜透過性と抗緑膿菌作用とは関連が深いも

のと思われた。

Penicillin binding protein(PBP)の 研究は,本 物質

の分難,精 製,酵 素反応の機構についても生化学分野に

おいて 目ざましい成果 がみられている。PBPの 細菌細

胞膜にたいする作用機序も欠損変異株を使って遺伝学的

に研究解明されてきている11)。PBPは 細胞壁のpeptido-

glycan形 成 における架橋反応にかかわる酵素である。

β-lactam抗 生剤はPBPに 特異的に結合することによ

ってその酵素活性を阻害すると考えられている。最もつ

よい致死作用標的はPBPIBsで あ り,こ のpolypeptide

鎖を 構成 しているpeptidoglycan transglycosylase部

分 とpeptidoglycan transpeptidase部 分 の うち後者に

特異的に阻害作用をあらわすといわれているm。 現在抗

生物質のPBPに たいするaMnityの 測定は,被 検対象

となる無標識の抗生物質 と14C-標 識 ペニシリンGと の

competition法 によっている。本剤はPBP1(1A,1Bs),

2お よび3に たい してaffinityを 示 し,と くに3に たい

してつよいaMnityを 有することが示唆されている。

本剤の血中濃度は0.59,1goneshot静 注5分 後にそ

れぞれ64μg/ml,113μg/ml,15分 後 に33μg/ml,75μg/

m1の 高い濃度を示 し,doseresponseが み とめられた。

本剤の血中半減期は α相では30分 弱と思われ,第 三世

代のCEPs剤 と比較 して血中半減期はCPZ6),6059-S8)

よ り遅 く,CTX5),CZX7)と ほぼ同等と考えられた。

尿中への排泄は0.5g,1g投 与 でおのおの最初の2時

間に1,453μg/ml,2,958μg/mlの 極 めて高い尿中濃度

を示 し,2～4時 間後 においてもおのおの171μg/ml,

418μg/mlの 尿中濃度がえられた。

教室の角田は動物実験において基礎疾患を有する尿路

感染症治療にあたって,充 分な治療効果 を期待するに

は,起 炎菌の種類によってかなりの違いがみられるもの

の,Ecoliで は 尿 中濃度 がMICの 数倍,P.aerugi-

nosaの 場合数10倍 必要であるとのべている13)。本剤の

優れた抗菌力から考えると,P.aeruginosa以 外の尿路

感 染症 の 起 炎 菌 の大 半 が0.5goneshot静 注 により
,

少 な くと も 注 射後4時 間 はbactericidalなdamageを

う け る もの と考 え られ る。

複 雑 性 尿 路感 染 症 を対 象 と したtrialで あ り,有 効率

81.3%の 総 合 臨 床 効 果 が え られ たこ とは評価されてよ

い 。尿 中 細 菌 の 除去 率 もS.faecalis,E.c砥K.pm.

umoniae,Enterobacter,P.mirabilisが100%,S .ma.

rcescens 90%,P.vulgaris 80%で あ り,極 めてすぐれた

もので あ った 。

副 作用 と して は1例 に-過 性 の嘔 気がみ られたが,治

療 続 行 可 能 で あ った。末 梢 血,血 液生 化学的に副作用は

み られ なか った ので,本 剤 は尿 路感染 症治療薬剤として

充 分 に評 価 に堪 え る もので あ る と思 われ る。
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FUNDAMENTAL AND CLINICAL STUDIES ON

CEFMENOXIME (SCE-1365) IN URINARY TRACT INFECTION

TAKASHI KAWABATA, YOSHITADA OHI, TOSHIHIRO GOTO,

MICHIO OBATA and KENICHIRO OKAMOTO
Department of Urology, Faculty of Medicine, Kagoshima University

SETSUO ASECHI, NICHIRO SAKAMOTO and KENJI NIIMURA
Division of Urology. Kagoshima City Hospital

SHINICHI NAGATA and CHAN YING FAI
Division of Urology, Saga Prefectural Hospital

Cefmenoxime (CMX, SCE-1365) is one of the newly synthesized cephalosporins developed at Takeda Che-
mical Industries. The drug showed surprisingly strong antibacterial activity against Escherichia coli, Ser-
ratia marcescens and Proteus vulgaris. Susceptibility of the drug against Pseudomonas aeruginosa seems to
be as same as that of sulbenicillin.

Peak serum level reached to 64 ƒÊg/ml and 113 ƒÊg/ml. respectively 5 minutes after intravenous administra-

tion of 0.5 g and 1.0 g of the drug.

The urinary concentration of the drug in the first two hours recorded as high as 1,453 ƒÊg/ml and 2,958

μg/ml after the administration, respectively and urinary recovery rate of the drug up to six hours just

exceeded 70%.
The drug with 1 and 2 grams per day for 5 days was given to 32 cases with chronic complicated urinary

tract infections. According to the criterion recommended by Japanese UTI Committee (2nd report), the
result showed excellent in 7 cases, moderate in 19 cases and poor in 6 cases. Then overall clinical effec-
tiveness rate becomes 81.3%.

No adverse subjective side effects have been noticed except a case who complained of transient nausea.
No abnormal data were obtained in blood counts and blood chemistry after the administration of the drug.


