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新 しい注射用cephamycin系 抗生物質MT-141を 泌尿器科領域の感染症に投与して,そ の治療

成績 と安全性に関する検討を行なった。

臨床検討症例は計52例 で,1日 投与量はほとんどが29を1回 または分2で,方 法はone shot

または点滴静注によった。慢性複雑性尿路感染症は42例 である。そのうちUTI薬 効評価基準 で

評価 し得た症例は31例 で,総 合有効率は58%で あ った。P.aeruginosaに よる感染例9例 を除

外した22例 の総合有効率は73%で あった。全般にカテーテル留置症例に対する効果は劣ったが,

非留置例では優れた成績であった。単純性腎盂腎炎の4例 にはすべて有効であった。急性淋菌性尿

道炎の3例 では2～49を1回 の投与で 著効を得たが,非 淋菌性の3例 では充分な効果が得られな

かった。

副作用の検討では自覚症状でやや重篤な下痢発症1例 と,検 査値異常で好酸球の増多をみた例 が

1例 あった。総体的には,注 射剤として既存の同系剤と比較 して安全性に関 しては特に問題となる

点はなかった。

MT-141は 最 近 明 治 製 菓 中 央 研 究 所 にお い て開 発 され

た新 しい注 射 用cephamycin系 抗 生 物 質 で あ る。 そ の化

学構造 式 はFig.1に 示 した とお りで,既 存 の 同系 剤 と比

較 して,in vivo効 果 がin vitroよ り推 定 され る 以上

に優れ た も の とい わ れ て い る1)。

Fig. 1 Chemical structure of MT-141

今回われわれは本剤を尿路系の感染症の治療に用い,

有効性と安全性に対して検討を行なったので報告する。

I. 材 料 と 方 法

1. 対 象

MT-141に より治療を行なった症例は,昭 和57年6

月から昭和58年1月 にかけて国立埼玉病院,平 塚市民

病院,立 川共済病院,静 岡赤十字病院,保 健衛生大学の

各泌尿器科を訪れた外来または入院患者のうち,尿 路に

感染症を有する患者である。

臨床検討症例は,慢 性複雑性尿路感染症42例,急 性

単純性腎盂腎炎4例,尿 道炎6例(淋 菌性3例,非 淋菌

性3例)の 計52例 である。

性別は男性40例,女 性12例 である。単純性腎盂腎

炎はすべて女性である。複雑性感染症だけをみると34:

8で 男性が女性の約4倍 であ る。年齢は12歳 から83

歳 に及んでいる。このうち65歳 以上の高齢者は28例

(54%)を 占めた(Table1)◎

全例に投薬前にアレルギーの有無を皮内テス トまたは

問診により確認し,す べて異常を認めない症例を治療対

象とした。
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Table 1 Background of the patients treated with MT-141

2. 投与方法 ・量 ・期間

投与方法は39例 が点滴静注(生 理食塩液 または他の

輸液100～500mlに 溶解)で,13例 がoneshot静 注

(生理食塩液10～20mlに 溶解)に よって投与 した。1

回 の投与量は1～2g(淋 疾 の1例 のみ4g)で ある。1

日の投与回数は,1回 が16例,2回 が35例,3回 が1例

である。1日 の投与量は,2gが 最 も多く48例(92%)

で,1gが2例,3gが1例,4gが1例 であった。投与

日数は尿路感染症に対する治療例では大部分が5日 間で

あるが,淋 菌性尿道炎は1～2日,非 淋菌性尿道炎には

3日 間の短期投与である(Table2)。 総投与量は10gの

例が多 く,最 高投与量は2gを15日 間計309用 いた

例である。全例においてMT-141に よる治療期間中は

抗菌剤の併用投与は行なっていない。

3. 効果判定

慢性複雑性尿路感染症 は,UTI薬 効評価基準2)と 主

治医判定の双方により効果判定を行なった。この基準に

逸脱する例は主治医判定のみによった。その他の感染症

は,す べて主治医の判定によった。

II. 成 績

1. 慢性 複 雑 性 尿 路感 染 症

42例 の成 績 一 覧 とUTI薬 効 評 価 基 準 に基 づ く結果の

分 析 は,Table3～11に 示 した 。 この 基 準 に合致 し,効

果 判 定 が 可能 で あ っ た も の は31例 で あ った。 残 る11例

はUTI判 定 か ら除 外 した 。 そ の理 由 は6例(症 例32,

33,38,39,40,42)が 治療 前 尿 中 細 菌 が104cells/ml

未 満 で あ った こ と,3例(症 例34,35,37)は 尿 中白血

球 数 不 足 に よ った 。 投 与 後 菌 数 不 明,検 査 日のずれ が各

1例(症 例36,41)で あ った 。

Table6はUTI薬 効 評 価 基 準 に基 づ く細菌 尿 と膿尿

に対 す る効 果 か ら,総 合 臨 床 成 績 を 示 した もの である。

細 菌 尿 に対 す る効 果 は,31例 中18例(58%)が 陰性化

(eliminated),13例(42%)が 不 変(uncha捻ged)で

あ った 。 膿 尿 に 対 す る効 果 は,正 常 化(cleared)が9例

(29%),減 少(decreased)が5例(16%),不 変(un-

changed)が17例(55%)で あ った 。 以上 の結 果か ら

総 合 的 効 果 判 定 は,著 効(excellent)8例(26%),有

効(moderate)10例(32%),無 効(poor)13例(42%)

で,著 効 と有 効 を 合 わ せ た 有効 率 は31例 中18例(58%)

であった。本剤は P. aeruginosa に対して抗菌活性が劣

るので,非 適用菌種であるとの考えか ら,解 析を.P

aerugznosa を含んだ総合的なものと,こ れを除外した

ものとにより行なってみた。P. aeruginosa の単独また

は他の菌種との複数菌感染例は9例 あったが,そ の成績

は著効1例 有効1例 で9例 中2例 有効,22%の 有効率で

効果が劣った。これに対して, P. aeruginosa を含まな

い感染症22例 では(Table7),菌 陰性化73%(22例 中

16例)で 総合有効率は73%と 優れた成績であった。

Table8は 病態群別有効率を示 したものである。単独

感染例は20例(65%)で,混 合感染例は11例(35%)

で ある。単独感染例に対する効果をみると,1群 の成績

が7例 中2例 有効(29%)と 効果が劣ったが,2群 が3例

Table 2 Administration of MT-141, route, daily dose and duration
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Table 3-1 Clinical summary of complicated UTI cases evaluated by UTI committee and doctors 

(Non-Pseudomonas aeruginosa infections)

C.C.C.: Chronic complicated cystitis 

C.C.P.: Chronic complicated pyelonephritis 

B.P.H.: Benign prostatic hypertrophy 

V-V fistule: Vesico vaginal fistule

VNC: Vesico neck contracture 

UTI: Criteria by the committee of UTI 

Dr.. Dr's evaluation 
* Before treatment

/After treatment
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Table 3-2 Clinical summary of complicated UTI cases evaluated by UTI committee and doctors 

(Non-Pseudomonas aeruginosa infections)

CCC: Chronic complicated cystitis

CCP: Chronic complicated pyelonephritis

BPH: Benign prostatic hypertrophy

V-V fistule: Vesico vaginal fistule

VNC: Vesico neck contracture 

UTI: Criteria by the committee of UTI 

Dr.. Dr's evaluation 
* Before treatment

/After treatment

Table 4 Clinical summary of complicated UTI cases evaluated by UTI committee and doctors 

(Pseudomonas. acruginosa infections)

CCC: Chronic complicated cystitis 

CCP: Chronic complicated pyelonephritis 

BPH: Benign prostatic hypertrophy

UTI: Criteria by the committee of UTI 

Dr: Dr's evaluation 
* Before treatment

/After treatment



VOL.32 S-5
CHEMOTHERAPY 417



418 CHEMOTHERAPY AUG.1984

中3例(100%),3群 が3例 中3例(100%),4群 が7例

中7例(100%)と いずれも優れた効果を認めた。混合感

染例では,5群 が10例 中3例(30%),6群 の1例 には

効果を認めず,総 体的に効果が劣った。総体的には単独

感染では20例 中15例(75%)に 著効または有効の結果

を得たが,混 合感染では11例 中3例(27%)に とどまっ

た。

P. aeruginosa による9例 を除いた病態群別有効率は

(Table9),単 独感染では16例 中15例(94%)で 優れた

効果を認めた。 しかし混合感染では6例 中1例(17%)

の有効のみで効果が劣った。

Table10は 症 例か ら分離 した細菌に対する効果を示

したものである。総合では44株 が分離された。このう

ち C. albicans 1株 を除いた43株 のうち29株(67%)

が 消 失(eradicated)し,14株(33%)が 存 続(persi-

sted)し た 。 同 定 し得 た グ ラ ム陰 性 桿 菌(GNR)14種

38株 に つ い て み る と,26株(68%)が 消 失 した 。 また

グ ラ ム陽 性 球 菌(GPC)2種5株 で は3株(60%)が 消

失した。主な菌種に対する効果をみると, E. coli は11

株中10株(91%), K. pneumoniae, Klebsiella spp.,

S. marcescens の各2株 はすべて, Serratia spp. も3

株 中2株 が除菌 された。 P. aeruginosa には効果が劣り

9株 中2株(22%)が 消失 したにとどまった。P. aerugi

nosa を除いた分離菌に対する効果をみると(Table11),

C. albicans 1株 を除いた28株 中22株(79%)が 除菌

され,6株 が存続 した。

主治医による効果判定の解析 は,起 炎菌陰性 の3例

(症例38,39,40)を 除外 した39例 について行なった。

著効7例,有 効15例,や や有効8例,無 効9例 で有効

率は56%で あ った。また P. aeruginosa による感染例

を除いた29例 についてみると,著 効7例,有 効12例,

や や有効3例,無 効7例 で,有 効率は66%で あった。

2. 急性単純性腎盂腎炎(Table12,13)

外 来治療 した1例 は1日1g,他 の3例 は1日1g×2

で5日 間の点滴静注による連続投与によった。対象4例

中1例 が投与前菌陰性 で あ っ た。臨床症状は3例 は消

失,1例 は軽快 し,膿 尿は全例正常化 した。治療後菌の

陰性化 したものが2例, C. albicans 残存1例, P. ma-

l tophilia 出現が1例 で あった。総合的にみると著効2

例,有 効2例 と判定され,100%の 有効率を認めた。治

療開始前,菌 陰性であった例は膿尿と症状の改善があり

有効 と判定 した。

3. 尿道炎(Table14)

淋菌性の3例 にはいずれ も優れた臨床効果をみた。2

～4gのone shot静 注または点滴による1回 の投与で,

症状,排 膿,菌 が減少または消失 し1～2日 で完全に治

癒したと考えられ,著 効と判定した。

非淋菌性の3例 はGPCに よるもので,1日29を3日

間投与 した。症状改善と膿汁減少 という効果はみたが,

膿汁中細菌と軽度の膿汁排泄が持続 したのでやや有効と

判定した。

III. 安 全 性

1. 自覚的副作用

本剤によると思われる下痢を1例(症 例15)に 認めた

(発症頻度:1/52,1.9%)。 この症例は63歳 男性で,神

経因性膀胱と膀胱頸部硬化症による排尿障害のある例で

残尿100mlを 認 めた。なお神経因性膀胱の背景には脊

髄虜がある。カテーテルは用いていない。本剤1日29

(分2)を 点滴静注開始し,4日 目に強い下痢を生じた。

5日 目で中止しその後の経過は,tannalbin2gを 投与

したが,そ の後なお5日 目まで水様便 の下痢 が持続し

た。この症例は,投 与中止後5日 目にTURを 行ない,

そ の後他の抗菌剤を投与したので,本 剤による下痢の追

跡はこの時点までとした。その他の症例には特に臨床的

に問題となるような自覚的副作用は認められなかった。

2.臨 床検査値の変動

全52例 のうちほぼ完全に検討 し得た49症 例につい

て投与前後の末梢血,肝 機能,腎 機能値について解析を

行なった(Table15)。

末梢血においては,先 に下痢を認めたと同一の症例で

好酸球の増多11.1%→25.7%を 認 め た。10日 後には

13%と 復 しているので,本 剤 との関係が疑われた。そ

の他の症例には末梢血に本剤によると思われる異常は認

められなかった。

肝機能検査においては,1例(症 例21)にGOT14

→52U,GPT9→60U,Al-P5.1→5.8Uと 投与後軽度

の異常をみた。しかしこの症例は直腸癌に対して5-FU

が投与されていたので,必 ずしも本剤の影響とは断定し

難い。この例を除けば,特 筆すべき異常をみた症例はな

かった。

腎機能検査では,1例(症 例37)にBUN11.6→24.8

mg/dl,S.Cr.1.0→1.5mg/dlと 投与後若干上昇をみた

が,TUR施 行後の大量輸血 と心不全の合併があり,そ

れによる影響によるものと考えられた。その他に腎への

影響は全 く認められなかった。

IV. 考 察

MT-141は,各 種細菌産生の β-lactamaseに 対 し安

定であり,in vitroで の抗菌力はGPCに 対 しては他の

CEPsに 比 し若干劣るが,GNRに はCMZ,CFXよ り優

れ, B. fragilis, C. difficile などの嫌気性菌に対しても

LMOX,CTTよ り優 れ, i n vivo では E. coli, K. pneu-

moniae, Proteus spp., S. marcescens に対 しCMZ,



VOL.32 S-5 CHEMOTHERAPY 419

Table 6 Overall clinical efficacy of MT-141 in complicated UTI 

(All cases)

Table 7 Overall clinical efficacy of MT-141 in complicated UTI 

(Non-P. aeruginosa infections )

Table 8 Overall clinical efficacy of MT-141 classified by the type of infection 

(All cases)
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Table 9 Overall clinical efficacy of MT-141 classified by the type of infection 

(Non-P. aeruginosa infections)

Table 10 Bacteriological response to MT-141 in complicated UTI 

(All cases)
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Table 11 Bacteriological response to NIT-141 in complicated UTI 

(Non- P. aeruginosa infections) 

Table 12 Clinical summary of uncomplicated pyelonephritis

ASP Acute simple pyelonephritis 
* Before treatm

ent
/After treatment

Table 13 Bacteriological response to MT141 in uncomplicated 

pyelonephritis cases treated with MT-141
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Table 14 Clinical summary of male urethritis gonorrhea or non-gonorrhea

NE: Not evaluated 
* Before treatment

/After treatment 
** Bacteria in pus

CFXよ り抗菌力が優れ,短 時間殺菌力がまさっている

といわれている1,3,4,5,7)。さらに本剤の特筆すべき点は,

静止期の細菌にも抗菌活性を示す ことであ り6),慢 性複

雑性感染症に対する有用性が示唆されている。本剤は静

注,点 滴静注によって高い血中濃度が得 られ,そ の半減

期は2～2.5時 間 である。体内では代謝を受けずに未変

化体のまま大部分が尿中へ排泄され,尿 中排泄率は8時

間で約90%で あ り,ま た連続投与による蓄積性は認め

られていない1)。

今回の臨床検討例についてみると,ま ず慢性複雑性尿

路感染症に対 し,UTI薬 効評価基準でみると31例 中18

例が有効で,総 合有効率は58%,主 治医判定では39例

中22例 有効で有効率は56%で あ った。今回の検討症

例にはかな り複雑な基礎疾患を有するものと,本 剤の適

用外細菌であるP. aeruginosa による感染9例 を含んで

いることを考慮すれば相応の評価ができるものである。

膿尿に対する効果(正 常化および改善)は31例 中14

例(45%)と 不充分であったが,こ れはこうした感染症

の治癒過程において,消 炎効果が細菌消失に比べてかな

り遅れる傾向があり,5日 間 という短い治療期間という

ことを考慮するとある程度妥当である。

細菌尿に対する効果は,31例 中18例(58%)の 陰性化

であった。全症例から分離 した菌株に対する効果 は43

株(1株 の C. albicans を除く)中29株(67%)が 消

失した。GNRで は E. coil が91%, K. pneumoniae,

Klebsiella spp., S. marcescens では100% Serratia

spp.は3株 のうち2株(67%)が 除菌された。またGPC

の分離頻度は5株 と少なかったが60%の 除菌率であっ

た 。 P. aeruginosa に対しては効果が劣 り,9株 中2株

(22%)が 消失したにとどまった。 臨床成績の解析でも

P. aeruginosa を含む症例 と含まない症例とで分けて検

討 したが, P. aeruginosa を 含 む例 では9例 中2例,

22%に 効果 を認めたのみである。したがって本剤によ

る治療にあたっては,起 炎菌に P. aeruginosa を含む感

染症は対象から除外することが肝要である。

病態群別有効率をみると,第1群 と第5群 のカテーテ

ル留置症例に対する効果が劣ったが,第2,3お よび4

群等のカテーテルフリーの症例が100%と いずれも高い

有効率を示 し,切 れ味のよい結果であった。

急性単純性腎盂腎炎の4例 にはすべて有効であった。

1例 は治療前菌が陰性で必ずしも抗菌剤の評価として妥

当性に欠ける点もあるが,症 状,膿 尿の改善があり,主

治医のコメントで有効とした。他の3例 はすべて除菌さ

れ,膿 尿の正常化,症 状の改善をみたものである。

尿道炎については,淋 菌性尿道炎の3例 では,2～4g

のone shot投 与のみで,翌 日にはほとんど臨床的改善

を示 し,2回 目以降の投与はだめ押 し的治療であった。

淋疾には,他 の多くの β-lactam剤 が有効であることが

知られているが,本 剤もこれ らの薬剤と同様に極めて有

用であると考えられる。ただ再発については今後の検討

を要する。一方,非 淋菌性尿道炎には充分な効果が得ら

れなかった。これはGPC感 染の他に,Chlamydia等 の
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混合感染も考えられ,適 応については更に検討を要する。

副作用に関しては,本 剤によると思われる下痢が1例

みられた。

近年抗生物質によって誘発される下痢が,内 服剤ばか

りでなく注射剤でも胆汁を介 して排泄される結果生ずる

例が多く報告されている。これは抗菌活性の増強が腸内

細菌叢の変動を招き,出 血性大腸炎,偽 膜性大腸炎など

を生ずる結果 と考えられている。今回の例 は, C.diffi-

die が検出されていないので,偽 膜性大腸炎 とはいえな

いが,高 齢者の下痢は,脱 水,低 蛋白血漿,電 解質異常

を来し,重 篤なケースに至ることも稀ではないので充分

留意する必要がある9)。尚,前 記下痢症例ではMT-141

使用中は C. difficile が検出されていないが, S. aureus

の尿道 感染 を 招 きtoxicshocksyndromeを 起 す 引 き

金となり,他 の薬剤を大量投与 中に C. diificle を検出

している10)。従って,第 三世代セフェム系薬剤に共通し

て言えることではあるが,グ ラム陽性菌に対する抗菌力

の劣る故,重 感染を招 く危険を常に考えて置 く必要があ

る。臨床検査値では,好 酸球の一過性増加を1例 認めた

が,そ の他には末梢血,肝 機能,腎 機能に本剤によると

思われる異常は認めなかった。

以上の結果から,MT-141は P. aeruginosa を除外

した菌種に基づ く尿路感染症 と淋疾には有効で,安 全性

についても既存の同系薬剤に比べて特に問題となるべき

点はないので有用性についても遜色ないものと考えられ

る。
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CLINICAL STUDY ON A NEW CEPHAMYCIN MT-141 IN THE 

TREATMENT OF INFECTIONS IN UROLOGICAL FIELD
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A new injectable cephamycin, MT-141, was used in the treatment of infections in urological field 
and its therapeutic efficacy and safety were evaluated. 

A total of 52 cases were treated with MT-141 at a dosage of 2 g/day as a single dose or two 
divided doses. The drug was given by route of bolus injection or i. v. drip infusion. Of 52 
cases, there were 42 cases of chronic complicated urinary tract infections. Out of these cases, 31 
were assessed by the criteria of UTI Committee with an global efficacy rate of 58%. In 22 cases 
by excluding P. aeruginosa infections, the efficacy rate became up to 73%.

In general the efficacy of MT-141 in cases with indwelt catheter was rather unsatisfactory, while 

favourable results were obtained in cases without catheter. Excellent response was obtained in all 

of 4 cases of acute simple pyelonephritis. In 3 cases of acute gonococcal urethritis excellent results 

were obtained by a single administration of 2 to 4 g. However, no cure was obtained in 3 cases of 

non-gonorrheal urethritis.

The observation of side effects revealed development of diarrhea in 1 case subjectively 4 days after 
starting treatment. In laboratory investigations, no abnormal value was observed except a case of 
eosinophilia. 

From these results obtained, MT-141 was no problem in safety when compared with other injectable 

preparations of the relative compounds.


