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各 種 泌 尿器 科 感 染 症 に対 し,新 経 ロセ フ ァ ロス ホ リン系 薬 剤Cefuroximc axetll (CXM-AX, SN

407)を1日500～1,500mg投 与 し,臨 床的 検 討 を行 っ た。 急 性 単純 性 膀 胱 炎17例 中,著 効14例,

有効3例 で,総 合有 効 率 は100%で あ っ た。 複 雑 性 尿 路 感 染症15例 では 著 効6例,有 効2例,無

効7例 て総 合有 効 率 は53%で あ っ た。 淋 菌 性 尿 道 炎4例 とも,投 与 後,淋 菌 は陰 性 化 し,著 効 を

示 した 。 急 性 副 睾 丸 炎2例,慢 性 前 立 腺炎14例 の総 合有 効 率 は それ ぞ れ100%,50%で あ った 。

ま た 自他 覚 的 副 作用,臨 床 検 査 値 異 常 は全 例 に 認 め られ なか っ た。

Cefuroxime axetil (CXM-AX,SN407)は 斬 し く

開発 され た経 口用 セ フ ァ ロス ボ リン系 抗 生 剤 で,そ の 化

学構i造はFig1の 如 く,Cefuroxime (CXM)の1-

acetoxyethyl ester誘 導 体 で あ る。 本 剤 は そ れ 自体 で は

抗菌 作用を持 たな いが,経 口投 与 され て,腸 管 内 で脱 エ

ステル化 され,CXMと して 吸 収 され て,抗 菌 作 用 を あ

らわ し,血 中 な らびに 尿 中移 行 は 良 好 で,食 後投 与 で は

投与量の約 半分 がCXMと して 吸 収 され,代 謝 さ れ ず

に腎 より排 泄 され る1)。CXMは 既 に,注 射 用 セ フ ァ ロ

スポ リン剤 と して市 販 され,そ の 臨 床 効 果 に つ い て は一

定の評 価が 得 られ てい る。

そ こで今 回,本 剤 を使 用 す る機 会 を 得 た の で,泌 尿器

科領域感染症 患 者 に本 剤 を 投 与 し,そ の 有効 性 お よび安

全性 につい て検討 した の で 報 告す る。

Fig. 1 Chemical structure of CX.M-A X

1.対 象および方法

1984年9月 か ら1985年11月 まてに東京大学医学 部

泌尿器科 およびそ の関連病 院泌尿器科 を受診 した患者 を

対象 と した。対象は急性単純性膀胱炎18例,複 雑性 尿

路感染症15例,急 性淋菌性尿道炎4例,急 性副睾二丸炎

2例,お よび 慢性前立腺炎14例 で あ った。 年齢分布

は,急 性 単純性膀胱炎では19～88歳 複雑性尿路 感染

症は39～82歳 急性淋菌性尿道炎 は23～35歳 で あ

り,急 性副睾丸 炎はそれぞれ48,50歳,慢 性前立 腺炎

は25～70歳 であ った。また本剤投与に際 しては原則 と

して患者の同意 を得 ることとした。投与方法は急性単純

性膀胱炎には大部分,1日750mg3日 間,複 雑性尿路

感染症,急 性淋菌性尿道炎な らび に急性副睾丸炎には1

日750～1,500mgを5～15日 間 と した。 また 慢性前立

腺炎では1日1,500m9を 最短5日 か ら最長60日 間投

与 した、急性単純性膀胱炎,複 雑性尿路感染症 の臨床効

果の判定は主 治医お よびUTI薬 効評価基準(第 二版お

よびその補遺)2,3)に よって行 った。また急性淋菌性尿道

炎は 自覚症状(排 尿痛)お よび尿道分泌物 中の淋菌の有

無に より,慢 性前立 腺炎 では前立腺圧 出液(Expressed

Prostatic Secretion, EPS)中 の白血球数 の変化 によ り,

主治医判定を行った。
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Tabic 1 Clinical summary of acute uncomplicated cystitis treated with CXM-AX

* B
efore treatment

I r tri-,ittnont

* I
noculutn size 106cellsrml N. D.: Not done

*** UTI: Criteria by the committee
of UTI

Dr: Dr's evaluation
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Table 2 Overall clinical efficacy of CXM-AX in acute uncomplicated cystitis

副作用 の 検討 は53例 につ いて 行 い,投 与 開 始 か ら終

了 までの 自他 覚 的 副作 用 の有 無 を 観 察 した 。 血 液 検 査 の

可能 であ った症 例 に は,血 液 一 般,肝 機 能,腎 機 能 に つ

いて検討 した0

11.成 績

急性 単純性 膀 胱 炎18例 の臨 床 成 績 をTable 1に 示 し

た。18例 の うちUTI薬 効 評 価 基 準 の 患 者 条件 に 適 合 し

て いる例 は17例(症 例18は 年 齢 が88歳)で,細 菌

尿,膿 尿,排 尿痛 の三 項 目を 指 標 と し,UTI薬 効評 価 基

準にて総 合臨 床 効 果 を ま とめ た のがTable2で あ る。細

菌尿 の陰 性化 は16例(94%),減 少 が1例(6%),膿 尿

の正常化 は15例(88%),改 善1例(6%),不 変 が1例

(6%),排 尿 痛 に 関 して は消 失 が16例(94%),軽 快 が

1例(6%)て あ っ た。17例 中 著 効14例(82%),有 効

3例 で無 効例 は な く,総 合有 効 率 は100%で あ っ た。 こ

の17例 よ り分 離 され た起 炎 菌 は17株 で,細 菌 学 的 効

果をTable 3に 示 した 。E. coliが14株K.pneumo-

niae , S. ePidemidis, a-Streptococclus各 々1株 で,E.

coliの1株 の み存 続 し,他 はす べ て 投 与 後 消失 した 。な

お投与後 新 たに 出現 した細 菌 は なか った 。

複雑性 尿路 感 染症15例 の臨 床 成 績 を 示 した のがTa-

ble4で あ る。いず れ もUTI薬 効 評 価 基 準 の患 者 条 件 に

合致 し,基 礎 疾患 と して は 神 経 因 性 膀 胱,前 立 腺 肥 大

症 腎結石 が主 な もの で あ っ た 。UTI薬 効 評 価 基 準 の 群

別に従 って分 類 し,総 台 臨 床 効 果 を ま とめ た もの がTa一

Table 3 Bacteriological respunsc to CXM-AX

in acute uncomplicated cystitis

* P
ersisted: Regardless of bacterial count

ble 5で あ る。 す べ て単 独 感 染 であ り,そ の 内 訳 は 前立

腺 術後 感 染 症(第2群)が1例,上 部 尿 路 感 染 症(第3

群)が4例,下 部 尿 路 感 染 症 が10例 であ った 。著 効6

例,有 効2例,無 効7例 で 総 合有 効 率 は53%て あ っ

た 。 こ の15例 の 膿 尿 と細 菌 尿 に関 す る本 剤 の 効 果 につ

い て 検 討 した のがTable 6で あ る。 膿 尿 に つ い て み る

と,正 常 化 した も のが7例(47%),改 善2例(13%),

不 変6例(40%)で あ った 、細 菌 尿 につ い ては 陰 性 化8

例(53%),菌 交 代1例(7%),存 続6例(40%)で あ っ

た.こ の15例 の 起 炎菌 別 の 細 菌学 的 効 果 を 検 討 す る

と,Table 7に 示す よ うに総 分 離 菌 株 数 は15株 で あ り,

Ecoli 5株P. aemginosa 3株E. faecalis 2株 が 主 な

る菌 株 て,投 与 後 消 失 した もの は9株(60%)で あ り,

P. aerlugimosaは3株 と も存続 した。投 与 後 出現 菌 はIR

aerzuginosa, Cablicansが 各 々1株 て あ っ た(Table
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Table 4 Clinical summary of complicated urinary tract infection treated with CXM-AX

* B
efore treatment

After treatment

**

Inoculum size 106cells/ml
***

UTI: Criteria by the committee of UTI

Dr: Dr's evaluation

C.C.C.: Chronic complicated cystitis

C.C.P.: Chronic complicated pyelonephritis

B.P.H.: Benign prostatic hyperplasia

N.D.: Not done
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Table 5 Overall clinical efficacy of  CXNI-AX classified by type of infection

Table 6 Overall clinical efficacy of CXM-AX in complicated urinary tract infection

Table 7 Bacteriological response to CXM-AX

in complicated U.T.I.

*

Persisted: Regardless of bacterial count

Table 8 Strains* appearing after CXI-AX treatment

in complicated U.T.I.

* R
egardless of bacterial count
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Table 9 Clinical summary of gonococcal urethritis treated with CXM-AX

*

Before treatment

After treatment

Table 10 Clinical summary of acute epididymiti$ treated with CXM-AX

*

Before treatment

After treatment

** I
noculum size 106cells/ml

8)。

なお投与終 了後 の 主治医判定て は 著効5例,有 効5

例,や や有効1例,無 効4例 で,有 効以上は10例(67

%)と 良好 てあ った。

急性 淋菌性尿道炎4例 の 臨床成績 をTable9に 示 し

た。4例 とも投与後,尿 道分泌物中のN.gonorrboeae

は除菌 され,ま た排尿痛 も消失 した。主 治医判定 はいず

れ も著効てあった。

急性副睾丸炎の2例 の臨床成績はTable10に 示 した

ように,投 与後2例 とも陰嚢内容 の疼痛 は消失 し,ま た

尿中細菌 も消失 した。 しか し1例 目では膿尿は不変であ

った。主治医判定はいずれ も有効 であ った。

慢性前立腺炎14例 の臨床成績 をTable11に 示 した。

EPS中 の白血球変化を中心 として 判定す ると,有 効7

傍 やや有 効2例,無 効5例 であ らた。

本剤に よる自他覚的副作用は全例 とも認めなか った。

また臨床検査 の可能 であ った症例で投与後 異常 を示 した

ものは1例 もみ られなか った。

III. 考 案

CXMは 第26回 日本化 学 療 法 学 会総 会 新 薬 シ ンポジ

ウム にお い て,そ の基 礎 的,臨 床 的成 績 が 発表 され4),

本 邦 で は既 に 注 射 用 セ フ ェム剤 と して市 販 され て いる。

抗 菌 力 か らみ る と,第 二 世 代 のセ フ ェムに分 類 されてい

る。Cefuroxime axetil(CXM-AX)は 経 口剤 であ るが,

吸 収 され る とCXMと な る の て,抗 菌 作 用 は第 二世代の

セ フ ェム留に相 当す る。

今 回わ れ わ れ は泌 尿 器 科 領域 の感 染 症 に対 し,本 剤を

使 用 した が,急 性 単 純 性 膀 胱 炎,急 性 淋菌 性 尿道 炎では

1日 投 与 量500～1,500mgで,極 め て 良好 な成 績 が得ら

れ た 。前 者 の起 炎 菌 はEcoliが 大部 分 を占 め,そ の最

小発 育 阻 止 濃 度(MIC)は す べ て6.25μg/ml以 下 であ

っ た。 そ の うち1株 は投 与 後 減 少 した のみ で,存 続 した

が,そ のMICは 測 定 で き なか った の で耐 性化 したか は

不 明 であ った 。 ま たN.gonorrboeaeのMICは 新薬 シ

ン ポ ジ ウ ム1)で の成 績 ではPenicimnase産 生株(PPN

G),非 産生 株 と も1.56μg/ml以 下 で あ り,本 剤は急性
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Table 11 Clinical summary of chronic prostatitis treated with CXNI AX

*

Before treatment

After treatment

淋菌性尿道 炎 に対 し,極 め て有 効 であ り,PPNGに よ る

尿道炎に もそ の効 果 が 期 待 され る。

複雑 性尿 路感 染 症15例 に対 し,本 剤 を 投与 し,そ の

有効 率は53%で あ った が,こ れ は新 薬 シ ソ ポ ジ ウ ム1)

での219例 の 総合 有 効 率(54 .3%)と ほ ぼ 同 様 であ っ

た。 わ れわ れ の 成 績 を み る と,無 効 症 例 の 起 炎 菌 は

Aeudomonas属,E.faecalis,E.cloacaeと いず れ もM

IC値 が100μg/ml以 上 で あ り,本 剤 に お け る非 適 応 菌

種 が 大 部 分 を 占め て い た 。 新 薬 シ ソホ ジウ ム1)の 成 績 て

もPseπdomonas属 に よ る感 染 の 有 効 率 は 極 め て 悪 くな

って い る。 しか し,E.coli,Klebsiella,Proteus等 の グ ラ

ム陰 性 桿 菌 の消 失 率 は75%以 上 の 好 成 績 を 示 した 。 従

っ て本 剤 投 与 中,Pseudomonas属 に よ る感 染 と 判 明 し

た場 合 は他 剤 へ の変 更 を 考慮 す べ き であ ろ う。

慢 性 前 立 腺 炎 に対 し,本 剤 を投 与 したが,主 治 医 判 定

に よ る有 効 率 は50%で あ っ た,判 定 基 準 と して今 回 は
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EPS中 の白血球数 の変化 を中心 と したが,前 立腺 炎に

対す る薬効判定のための検討項 目としては 自覚症状(会

陰部不快感,残 尿感,頻 尿 など),前 立腺触診所 見 尿所

見EPS所 見などがあ る。今回 はその うち,EPSの 白血

球所見 のみが,全 例 に対 し,検 討 してあったので,こ れ

を基準に行ったわけ であ る。特に慢性前立 腺炎 では細菌

学的検討 を行ってみて も,臨 床上,感 染 の原因 と断定で

きる菌 が検 出され る症例は少ない。 また慢性前立腺炎の

原因 として,Ureaplasma urealyticum,Cblamydia tra-

cbomatisの 関与 も示 唆され,ま だ まだ前立腺炎,特 に慢

性前立腺炎の薬効評価法 には多 くの問題がある。

副作用に関 しては,検 討 した53例 中,本 剤 の投与に

よると考え られ る副作用は1例 も認 めず,ま た臨床検査

値異常 もみ られ なか った。 新薬 シンポジウム1)の報告で

も,副 作 用 の発 現 率 は3.1%で,そ の主 な もの は消化器

症 状 であ り,本 剤 は 安 全性 の 高 い薬 剤 と思わ れた。

以 上 の臨 床 成 績 よ り,本 剤 は尿 路 性 器 感染 症治療にと

って 有 用 な 薬 剤 と考 え られ た 。
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Cefuroxime axetil, a new oral cephalosporin, was administered at a daily dose of 500-1,500 mg to

patients with the urogenital infections. Clinical responses of 17 patients with acute uncomplicated
cystitis were excellent in 14 and moderate in 3, and the overall effectiveness rate was 100%. In 15

patients with complicated urinary tract infection, excellent response was seen in 6, moderate response
in 2 and poor response in 7, respectively, and overall effectiveness rate was 53%. N. gonorrhoeae
was eradicated in all 4 patients with acute gonococcal urethritis and excellent response was taken in
all. Effectiveness rates of 2 acute epididymitis and 14 chronic prostatitis were 100% and 50%, res-

pectively.
No significant side effects were observed clinically and conventional clinical laboratory tests showed

no abnormalities related to the treatment.


