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複雑性尿略感 染症に対す る'HBK(筋 注)の 使用経験

水谷修太郎 ・細 摺 尚 三 ・西 本 直 光 ・三 姫 進

岩 尾 典 夫 ・東 本 順 三*・塩 田 憲 三**

大阪労災病院泌尿器科,中 衆検査室*,院 長**

1日0.19のHBKな15例 の複雑性尿路感染症に筋肉内投与 した。注射は1日1回,5日 間 と

し,同 時に500m1の 補液を併用 した。3例 に著効,5例 に有効そして7例 に無効の結果を得,総

合有効率は53%で あ った。膿尿担対しては,.5例 に正常化,2例 に改普そして8例 に不変の結果

を得,他 方細菌尿に対しては6例 に消失.5椀 に歯交代,そ して4例 に残存の結果を得た。副作用

としては,眩量や聴力障害などを含哲信覚症状は皆無であったお館床検査値あ異常として,1例 に

好酸球の増加,他 の1例 に トヲンスア ミナーゼの軽度上昇を認めた。

HBKは 明治製菓株式会社で開発されたア ミノ配糖体

抗生物質でFig.1に 示すように1位 にaminohydroxy-

butyryll基 を有するdibokacin(DKB)の 誘導体である。

本剤はグラム陽性菌,グ ラム陰性菌に広範囲な抗菌スペ

クゼルを有し,そ の作用は穀菌豹であ る。 また.本 剤は

アミノ配糖体抗生物質不活化酵素,APH(3'),ADD(49

等に よっても不活化を受けず,GM,TOE,DKB.AMK

等 の耐性菌の一部にも強い抗菌力を示すとされている茎)。

今回,わ れわれ拡複雑性尿路感染症
.15例 に本剤を筋注投

与し,そ の臨床的有用性を検討したので報告する。

Fit 1 Chemical structure of HBK

*nH2SO4
(n=2-2.5)

6-0-(3-Amino-3- deoxy-ƒ¿- n-glucopyranosyl)-4- 0- (2, 6-diamino-

2, 3, 4, 6- tetradeoxy-ƒ¿-D - erythro-hexopyranosyl)- 1- N- ((S)-4-

amino- 2- hydroxybutyryl)-2-deoxy- D-streptamine sulfate

I.対 象 と 方 法

1982年4月 から1982年12月 までに大阪労災病院泌

尿器科で,本 剤を使用 した症例は15例 であった。その

内訳は男子13名,女 子2名 であり,年 齢分布は17歳

から81歳 までで,平 均年齢は53.3歳 で あ る(Table

1)。

投 与方法は,1日0.19を1日1回,筋 肉内に注 射

し,同 時に500m1の 補液を点滴静注した。投与期間は

いずれも5日 間で統一 した。効果判定は,投 与開始から

6な いし7日 昼に,UT1薬 効 評価基準(第2版)に 基づ

いて施行 し,同 時に副作用についても検討 した。尿中細

菌の同定ならびにディスク端 ば う感受性試験は,当

院の細菌検査室で施行 し,MICの 測定は東京総合臨床

検査・センターで施行 した。

11.成 績

HBkを 投与した杏欝壇5例にづ心てUTI基 準たより

判牢 したところ,箸 効3例,有 効5例,そ して無効7例

の成績を示 し,有 効率は53%で あ った(Tablce 2)。 膿

尿に対する効果は,庄 常化5例,敢 善2例,不 変8例 で

あ り.他 方細菌尿に対ずち効果は消失6例,菌 交衆5

例.残 存4例 であった。病態群別効果燐Table 3に 示

した ごとく,単 独感染の9例 中6例 に有効であったのに

対 して,混 合感染の6例 では2例 に効果を認あたにすぎ

塗い。また,カ テー亨耀留置中の8例 ぞほ6例 に無効の

結果を得た.か お15例 中,37℃ 以上の発熱直呈 してい

た6例 で鳳 全例に解熱を認めた。

細菌学的検査の結果はTable 4(投 与後に消失した菌

株)お よびTable 5(交 代および残存菌)に 示した。E

coliの5菌 株は全て消失したのに対 して,Eaeruginosa

の2株 は投与後も残存 してお り,ま た交 代菌の9株 中

1/3を 占めていた。投与前に存在 した25菌 株中21菟 株

(84%)が 消失 し,4菌 株 が残存 し,9菌 株が投与後に交

代 して出現 した。

またMICが50μg/mlを 呈 したRodmtumや25

μg/mlに 上昇 していたE、faecalisが 消失 したのに対し

て,0.20μg/mlのRrettgeriや1.56μg/mlのP.

miraBsが 残存 しているなど,菌 の消長とMICが 合致

しない症例もあ り,今 後さらに症例を増 した上で検討し

たい。なお後者の2株 は投与後のMICが:25μg/mlお
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Table 1 Clinical summary of complicated UTI treated with HBK

*Inoculum size 106 cells/ml …not examined



446 CHEMOTHERAPY MAR.1986

Table 2 Overall clinical efficacy of HBK in complicated UTI

Table 3 Overall clinical efficacy of HBK classified by infection type
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Table 6 Disk tests of the isolates before and after HBK treatment

No.s are compatible wit hose,,which appeared in Table 4 and 5
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Table 7 Clinical laboratory findings before and after HBK treatment : Hematology

B:before A:after

よび12.5μg/mlに 上 昇していた。

HBKのMIC値 と,他 の7種 のアミノグリコシ ド系

抗生剤のMIC値 とを比較すると,ほ ぼ同様の値を示 し

てお り,HBKは 他 のアミノグリコシ ド系抗生剤に比 し

て遜色のない薬剤であると言える。また,Diskに よる

感受性試験の結果をTable6に 示 した。Table4,5と 共

通 した薬剤は少ないが,ほ ぼ似かよった結果を示してい

る。

副作用のうち,自 覚症状については皆無であ り,ま た

投与を中止した症例もなかった。とりわけ,眩 牽や聴力

障害を訴えて耳鼻科学的検索を要する事態は1例 も発生

していない。

投与前後の検査値を比較 してみると,第7例 で好酸球

の占める割合が2%か ら9%に 上昇し,ま た第1例 で

GOTが22 IUか ら35 IUに,GPTが22 IUか ら47

IUに 軽度上昇したが,い ずれも本剤によるものとは断

定できなかった(Table 7,8)。 なお第6例 は慢性肝炎を

合併している症例であったが,投 与前後の トランスアミ

ナーゼ値に大 きな変動は示さなかった。

111.考 察

今回検討した15症 例の うち10例 が基礎疾患として

脊損膀胱を有する症例で,こ れちは常に有意の感染症状

を示 し,大 部分が膿尿を呈 しているが,平 常はなんらの

抗菌剤も投与せずに経過 している。今回は突然の熱発等

から,HBKを 投与して解熱や腰腹部不快感の消夷をみ

た。とれらの症例では水分を多く服用するように指導し
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Table 8 Clinical laboratory findings before and after HBK treatment: Serology

B:before A:after

ても摂取の困難な症例もあるため,全 例に補液(抗 菌剤

等を含まない)を 併用 したがUTI判 定基準により有効

であった症例は4例 のみであった。今回の検討では対象

例に占める脊髄損傷の比率が高かったことから有効率が

53%に 止まったが,本 剤は複雑性尿路感染症の治療 に

有用性の高い薬剤であると思われる。
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CLINICAL STUDY ON HBK IN THE TREATMENT OF

COMPLICATED URINARY TRACT INFECTIONS
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A total of 15 cases of complicated urinary tract infections were treated with HBK at 0.1g/day.
HBK was injected intramuscularly once a day for a period of 5 days. Simultaneously 500 ml of L V.
fluid was administered as a concomitant therapy. Clinical results were rated as excellent in 3 cases,
good in 5 cases and poor in 7 cases with an overall efficacy rate of 53%. Pyuria was normalized in
5 cases, improved in 2 cases and unchanged in 8 cases. As to the results for bacteriuria, organisms
disappeared in 6 cases, were replaced by other organisms in 5 cases and persisted in 4 cases.

Regarding adverse reactions, in none of the cases subjective symptoms including vertigo and hypa-
cusia were seen, while as laboratory abnormalities eosinophilia was seen in 1 case and a slight eleva-
tion in transaminase in another 1 case.


