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尿路,呼 吸器 感染 症 に対 す るBAY o 9867

(Ciprofloxacin)の 使用 経験

山作房之輔 ・鈴木康稔

水原郷病院内科

無 症 候 性 細 菌 尿1例,急 性 腎 盂 腎 炎3例,慢 性 腎 盂 腎 炎5例 に1日 量200 mg(3名)～300 mg

(6名)のBAY o 9867を 用 い,7名 は 除 菌 さ れ,症 状,尿 所 見 改 善 して 有 効,2名 はCandidaに

菌 交 代 して 尿 所 見 改 善 せ ず や や有 効 で あ った。 起 炎 菌 はS.faecalis 2名,E.coli 6名,P.aeruginosa

1名 で,こ の 中 の7株 は 本 剤 のMICを 測 定 しP.aeruginosa 1株 が0.1 μg/ml,E.coli 1株 が0.05

μg/mlで,残 る5株 は0.025 μg/ml以 下 で あ っ た。

急 性 気 管 支 炎,慢 性 気 管 支 炎,肺 炎 そ れ ぞ れ1例 に1日 量300 mg(2名)～600 mg(1名)の

BAY o 9867を 用 い,全 例 症 状,あ るい は 胸 部 レ線像 が 改 善 して 有 効 で あ った 。

副 作 用 は 軽 度 の胸 や け が1例 に,S-GPTの 軽 度 上 昇 が1例 に認 め られ た 。

BAY o 9867はNorfloxacin(NFLX)に 類似の構造の

キノリンカルボ ン酸系の合成抗菌剤で,体 内動態 も

NFLX類 似であるが嫌気性菌を含むグラム陽性,陰 性菌

に対する抗菌力 は同種抗菌剤 より2～4倍 強力であ

る1,2)。私達は本剤 を尿路感染症9例,呼 吸器感染症3例

に使用したのでその成績を報告する。

I. 対象と使用法

患者は水原郷病院の外来,入 院患者と当院の敷地内に

ある特別養護老人ホームに入居中に罹患 した老人で,慢

性腎盂腎炎の5例 中4例 は,脳 卒中後遺症のため寝たき

り,あ るいはベ ット上生活で,お むつを着用 している。

1日 量は尿路感染症では200 mg3名,300 mg 6名,呼

吸器感染症では300 mg 2名,600 mg 1名 であった。

II. 成 績

概要 をTable 1に 示 した 。

尿 路 感 染 症 は全 例 起 炎 菌 が 判 明 して お り,S.faecalis

2名,E.coli 6名,P .aeruginosa 1名 で,こ の 中 の7株

につ い て はBAY o 9867のMICを 測 定 した が ,106/ml

接 種 時 にP.aeruginosa 1株 が0.1 μg/ml,E.coli 1株 が

0.05 μg/mlで,そ の 他 のS .faecalis 1株 とE.coli 4株

は0.025 μg/ml以 下 の低 濃 度 で発 育 阻止 され た。

症 例1～4の 無 症 候 性 細 菌 尿1例,急 性 腎 盂 腎 炎3例

はBAY o 9867 1日 量300 mg内 服 で 起 炎 菌 は消 失 し,

有熱 者 は解 熱 して全 例 有 効 で あ った 。 慢性 腎 盂 腎 炎 の5

例 は64歳 か ら86歳 の 高 齢 で,症 例7以 外 は お む つ を着 用

して お り,神 経 因 性 膀 胱 も合 併 して い る と考 え られ た。

症例5～7は1日 量200 mg,症 例8,9は300 mgを 用 い,

症例5,8,9は 症 状,尿 中 白血 球 は正 常 化,起 炎 菌 消

失 して 有 効 で あ った が,症 例6,7は 症 状 は改 善 した が

起 炎 菌 がCandidaに 交代 し,尿 中 白血 球 所 見 も改 善 せ ず

やや有効 と判定 した。症例6は 本剤終了後5-FC 1日 量

3 gを 用 い,症 例7は 特に抗真菌剤 を用いなかったが症

状の再燃は見られなかった。

呼吸器感染症は3例 で,発 熱,咳 を伴 って発症 した急

性気管支炎の症例10はBAY o 9867 1日300 mg内 服 に

より翌 日には解熱 し,7日 間用いて症状消失 して有効で

あった。慢性気管支炎の症例11は 数年前から秋,冬 に咳,

痰 を訴えていたが,1日600 mg 19日 間内服によって症

状 は著明に改善 して有効であった。肺炎 の症例12は

BAY o 9867 300 mg 7日 間服用により右下肺野の陰影

消失 して有効であった。

III. 副作用,臨 床検査値異常

BAY o 9867を12例 の感染症患者に用いたが,臨 床的

な副作用として1例 に軽度の胸やけを認めたが健胃剤を

併用 して服用を継続 し得た。

BAY o 9867内 服治療前後の臨床検査はTable 2に 示

した。症例2は 尿検査以外の検査が行なわれず,症 例6

は治療後の検査値がないので表示 しなかった。症例1は

慢性活動性肝炎の治療中にみられた無症候性細菌尿に本

剤を用いたので,尿 検査 と肝機能検査のみが行なわれ,

使 用前からみられた肝機能異常は基礎疾患 によるもの

で,本 剤は無関係である。症例4で はBAY o 9867内

服 後の好酸球10%,S-GPT 38単 位であったが,本 剤終

了1週 間後の検査では好酸球は8%,GPTは40単 位で

あった。好酸球は実数500以 下 は正常とするならば本例

の10%時 の実数は,440で 服用中も異常値ではない。本

例は特別養護老人ホームに入居 した2年 前から半年に1

回ずつ定期的に肝機能チェックが行なわれてお り,腎 盂

腎炎発症前に4回,治 癒半年後に1回 検査 したGPTは

いづれも正常であるので,軽 度ながら上昇 したGPT値



264 CHEMOTHERAPY DEC  1985

Table 1  Clinical results of BAY o 9867

はBAY o 9867使 用 と多分関係ありと判定した。その

他の症例には異常値の出現はみられなかった。

IV. 考 按

BAY o 9867の 抗 菌 作 用 の特 徴 は抗 菌 力 が 非常 に 強 い

こ と と,抗 菌 ス ペ ク トルが 著 し く広 範 囲 に及 んで い る こ

とで あ る。 日本化 学 療 法 学 会 の 新 薬 シ ンポ ジ ウ ム に よれ

ば,本 剤 のMIC90が1 μg/ml以 下 の菌 種 はS.aureus,S.

epidermidis,S.pyogenes,E.coli,Klebsiella sp,Shigella sp,

Salmonella sp,C.freundii,Enterobacter sp,Proteus sp,P.

aeruginosa,H.influenzae,N.gonorrhoeae,B.catarrhalis,V.

parahaemolyticus,C.perfringens,M.pneumoniae,L.pneumo-

philaな ど で,S.faecalisのMIC90は1.56 μg/mlで あ る3)。

一
方,血 清 中 濃 度 の ピー ク は100 mg内 服 で0.5 μg/ml,

200 mg内 服で1.0 μg/ml前 後でdose responseが あり血

中濃度半減期は3～5時 間,尿 中回収率は40%前 後,

100 mg内 服時の尿中濃度は4～8時 間尿で20～30 μg/

ml,8～12時 間尿で3～5 μg/ml程 度である4)。

上記の抗菌作用 と体内動態は尿路感染症の治療薬とし

ては1回100 mg内 服 で真菌以外の起炎菌に対 して非常

に高い有効性が期待され,事 実,私 どもの治療した9例

の急性,慢 性尿路感染症の起炎菌は0.1 μg/ml以 下で発

育阻止され,全 て除菌された。おむつを着用 して外陰部
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Table 2  Laboratory findings before and after administration of BAY o 9867

B;Before, A;After

の不 潔 な老 人 の 尿 路 感 染 を治 療 す る際 にS.faecalisとP.

aeruginosaが 厄 介 で,セ フ ェ ム剤 の 大 部 分 とST合 剤 で

治療 した場 合 に は両 菌 が 起 炎 菌 で あ れ ば 多 くは無 効,他

の起炎 菌 に対 して 両 剤 を用 い た場 合 は 治療 中 に しば しば

両菌 の どち らか に交 代 して 治 療 効 果 が 阻 害 され る こ とが

多 い。私 ど もがBAY o 9867で 治 療 した尿 路 感 染 症 の

9例 で は2例 はS.faecalisが,1例 はP.aeruginosaが 起

炎 菌で あ っ たが,本 剤 に よ り除 菌 され,ま たCandida以

外へ の菌 交 代 もみ られ な か った 。

喀 痰 中 濃 度 は 病 態 に よ っ て 異 な る が,BAY o 9867

200 mg内 服 で0.5 μg/ml,300 mg内 服 で1 μg/mlを 越

える こ とは少 な く,MIC90が1 μg/ml以 下 の起 炎菌 の 場

合 で も高 い感 受 性 を有 す る場 合 に1回200 mg以 上 の 内

服で効 果 が 期 待 され る と思 わ れ る。 私 ど もの3例 の 呼 吸

器感染 症 の場 合 に は急 性,単 純 性 の気 管 支 炎,肺 炎 は1

日300 mgで 改 善 した が,慢 性 気 管 支 炎 の1例 で は 最 初

か ら600 mgを 用 い て 良 い効 果 が得 られ た。BAY o 9867

は強力,広 範囲な抗菌作用 を有 しているので,適 切に使

用するならば従来入院させ注射剤の抗生剤によって治療

した患者でも本剤内服により外来治療可能 となるものが

少なくないと期待される。
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CLINICAL STUDY ON BAY o 9867(CIPROFLOXACIN)IN URINARY

AND RESPIRATORY TRACT INFECTION

FUSANOSUKE YAMASAKU and YASUTOSHI SUZUKI

Department of Internal Medicine,Suibarago Hospital

BAY o 9867 was administered 100 mg twice or three times a day to nine patients with urinary tract infection(1 of

asymptomatic bacteriuria,3 of acute pyelonephritis,5 of chronic pyelonephritis).Clinical and bacteriological effects

were good in seven patients.In two patients causative organisms were replaced to Candida,microscopic pyuria were sta-

tionary.Clinical effects were fair in these two cases.MICs of BAY o 9867 against seven strains of causative organisms

isolated from these patients were 0.1
～
0.025 μg/ml.

Administration of 300•`600 mg a day of BAY o 9867 were all effective in these patients with respiratory tract infec-

tion(1 of acute bronchitis,1 of chronic bronchitis,1 of pneumonia).

As minor side effects heart burn and slight elevation of S-GPT were observed in each one case.


