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泌 尿 器 科 領 域 に お け るCefuroxime axetiI (CXM-AX)の 使 用 経 験

山 本 泰 秀 ・上 野 宗 久 ・頼 母 木 洋

川崎市立 川崎病院泌尿器科

新 しく開 発 され た経 口用 セ フ ァ ロス ホ リ ン系 抗 生 物 質Cefuroxime axetil (CXM-AX)の 臨 床 的

検 討 を行 な い以 下 の結 論 を 得 た。

症 例 は複 雑 性 尿 路 感 染症13例,男 子 淋菌 性 尿 道 炎15例 で,投 与 方 法 は前 者 に は1回500mg,

1日3回 食後,5日 間 連 続 投与,後 者 に は1回500mg,1日 朝夕2回 食 後,5日 間 連 続 投 与 と した 。

1) 臨 床 効 果 は 複 雑 性 尿 路 感 染 症 では 著 効1例,有 効5例,無 効7例 で46.2%の 有 効 率 て あ

り,淋 菌 性尿 道 炎 では 著 効11例,有 効3例,や や 有 効1例 て有 効 率93.3%で あ った 。

2)細 菌学 的 効 果 は複 雑 性 尿 路 感 染 症 で は13株 中12株 が 消 失 し,細 菌 消 失 率 は92.3%で あ

った。 また,淋 菌15株 は 全 株 が 消 失 した 。

3) 複 雑 性尿 路 感 染 症 の起 炎 菌 に 対 す るCefuroxime (CXM)のMIC (106 cells/ml)は,Cef-

aclor (CCL)と 同 程 度Ampicillin (ABPC)よ りは や や 良 好,Cephalexin (CEX)よ りは1管 程

度低 い値 を 示 した。 ま た,淋 菌 に 対 す るCXMのMIC (106 cells/ml)は,≦0.025～0.78μg/ml

であ り,そ のPeak値 は ≦0.025μg/mlで あ っ た。 対 照 薬 剤 と比 較 す る と,CCLよ りは1管 以

上,CEXよ りは5管 以 上,ABPCよ りは2管 以 上,Cefadroxil (CDX)よ りは5管 以 上 低 い値 を

示 した。

4) 臨 床 検 査値 の異 常 は1例 にALPの 上 昇 を 認 め た が,前 立腺 癌骨 転 移 の症 例 であ り,本 剤 と

の関 係 は無 い もの と考 え られ た 。 そ の他 の症 例 は 自他 覚 的 症 状 に 異 常 を 認 め なか っ た。

Ccfuroxime axetil (CXM-AX, SN407)は,英 国

Glaxo社 に よ り開 発 さ れ た経 ロ セ フ ァ ロス ポ リン系 抗 生

物質てあ り,Fig.1の 構 造 式 を 有 し,分 子 式 はC20H22

N4O16Sで ,分 子量 は510.47で あ る。 本剤 は経 口投 与

後,主 と して 小腸 で 吸 収 さ れ,そ の過 程 に お い て脱 エ ス

テル 化 されCefuroxime (CXM)と な り抗 菌 作用 を 発

揮す るとされ て い る1)。

今回,わ れ わ れ はCXM-AX錠 を 複 雑 性 尿 路 感 染症

及び男子淋 菌 性尿 道 炎 に 使 用 す る機 会 を 得 た の で 報 告 す

る。

I. 対 象 と 方 法

対象 は昭和59年10月 よ り昭 和60年2月 ま で の5

ヵ月間 に,川 崎 市 立川 崎 病 院 泌 尿 器 科 へ 入 院 また は 通 院

せ る28例 て,男 性25例 ,女 性3例 であ る。 年 齢 は22

Fig. 1 Chemical structure of CXM-AX

～78歳 で,症 例の内訳は淋菌性尿道炎15例,慢 性膀胱

炎11例,慢 性 腎孟 腎炎2例 であ る。 複雑性尿路感染症

の基礎疾患は,前 立腺肥大症7例,神 経 因性膀胱2例,

腎結石2例,前 立腺癌1例,膀 胱癌1例 てあ る。なお,

本剤投与に際 しては全例 口頭 で患者の同意を得た。

投与方法は,複 雑性 尿路感染症 では1回500mg,1

日3回 食後,5日 連続 投与,淋 菌性尿道炎では1回500

mg,1日 朝夕2回 食後,5日 間連続投与 とし,本 剤の薬

効評価 に影響 を与え る抗菌剤,尿 路消毒剤,消 炎剤な ど

は併弔 しなか った。また,淋 菌性尿道炎 では.投 与開始

と同時 に性的接触 を避け,完 全禁酒を守 らせ た。

II. 効 果 判 定

複雑性尿路感染症 ではす べてUTI薬 効評価基準(第

2版)2)に より判定 し,更 に主 治医判定 として,著 効,有

効,や や有効,無 効 の4段 階に判定 した。

淋菌性尿道炎 では投与後 の淋菌 の消 失 を 第 一 目標 と

し,尿 道分泌物 の変化,尿 道症状,膿 尿を観察 した。

尿道分泌については

(+++): 自然排膿 を多量 に認め る。

(++): 自然排膿は認めないか,わ ずか であ るが尿道圧

迫 によ り排膿 を認め る。

(+): 自然排膿はな く,尿 道圧迫 によ り軽度 の排膿 を



700 CHEMOTHERAPY N0V.1986



VOL.34 S-5 CHEMOTHERAPY 701



702 CHEMOTHERAPY
N0V.1986

認め る。

(-): いずれ の方法 でも排膿のない もの。

に分類 し,効 果判定 日に

(++): 淋菌 が消失 し,自 他覚的症状の消失,ま たはこ

れに準ず る症例 を著効。

(+): 淋菌 が消失 し,自 他覚的症状の一部 残存,ま た

は三症状以上軽快せ る症例を有 効0

(±): 淋菌 が消失 し,著 効,有 効以外の症例,ま たは

他菌 の出現せ る症例 をやや有効 。

(-): 淋菌の消失せぬ症例 を無効。

と判定 した。

III。 治 療 成 績

総合臨床効果はTable1,2に 示す通 りである。

複雑性尿路感染症におけ る主治医判定では著効1例 ,

有効5例,や や有効3例,無 効4例 で,UTI薬 効評価基

準判定 では著効1例,有 効5例,無 効7例 で 共に有効

率 は46.2%で あ った。膿尿 に関 しては不変10例 ,改

善2例 で正常化はわずか1例 であ った(Table3)。 疾患

病態群別 に検討す ると,第2群 では8例 中2例 有効6

例無効 であ り,第3群 では2例 中1例 有効,1例 無効で

Table 3 Overall clinical efficacy of CXM-AX in complicated U .T.I.
(0.5 g X 3 /day, 5 days treatment)

Table 4 Overall clinical efficacy of CXM-AX classified by type of infection
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Table 5 Bacteriological response to CXM-AX in complicated U.T.I.

Table 6 Relation between MIC and bacteriological response in CXM-AX treatment

Table 7 Clinical response of male goaccoccal urethritis

あ った。 第4群 では 著 効1例,有 効2例 で少 数 で はあ る

が100%の 効果 を示 した(Table4)。 ま た,細 菌 尿 に対

す る効果 は陰性 化6例,菌 交 代6例,不 変1例 であ った

(Table3)。 細 菌 学 的効 果 につ い て は,起 炎菌 はEcoli

4株,P.aeruginosa 4株 ,S.marcescens 2株,K.pneu-

moniae 2株Pmirabilis 1株 で あ り,菌 消 失 率 はE

coli,Paeru8inosa ,K.pneumoniae,P.mirabilisで は

100%,S .nmrcescens50%で,総 合 的 には13株 中12

株が除菌 され92.3%の 除 菌 率 であ った 。 投 与 後 出 現 菌

は,E.coli,Pvu4garis ,P.cepacia,C.freundii,E.fae-

calis,YLO各1株 計6株 で あ っ た(Table5)
。細 菌 学 的

効 果 とMICの 関 係 はTable6に 示 す 通 りで,Ecoli

3:13,6.25μg/ml,S.marcescens50,>100μg/ml,K.

pneunnoniae 0.78,25μg/ml,Pmirabilis 3.13μg/mlで

あ るが,5.marcescens(>100μg/ml)を 除 い て全 株 が 除

菌 され た。 当 然 除菌 され な い と 予 想 さ れ たPaemgi-

nosa(>100μg/ml)4株 がす べ て 除 菌 され た のは 意 外

な結 果 であ った 。

なお,成 績 は 示 さ なか っ た が これ ら の起 炎 菌 に対 す る

CXMのMICは,CCLと 同 程 度,ABPCよ りは や や

良 好,CEXよ りは1管 程 度低 い値 であ っ た。

一 方 ,淋 菌 性 尿 道炎 で は著 効11例,有 効3例,や や
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Table 8 Distribution of MICs of CXM and other drugs against N. gonorrhoeae isolated from urethral secretion

有 効1例 で93.3%の 有 効 率 で あ っ た。 膿 尿 に関 して は

15例 中14例 が正 常 化 してお り,不 変 は1例 のみ で あ っ

た 。 尿道 症 状 で は尿 道 痛(排 尿 痛)は12例 に認 め られ,

11例 で消 失 して お り,尿 道 掻 痒 感,尿 道 熱 感 で はそ れ ぞ

れ3例 中1例 が 消 失 した の み で あ っ た(Table7)。 淋 菌

に つ い て は15株 全 株 が 除 菌 され,測 定 しえ た14株 の

MICをCCL,CEX,ABPC,CDXと 比 較 検 討 した 。

Table8に 示 す 通 り,CXMはCCLよ りは1管 以 上,

CEX,CDXよ りは5管 以 上,ABPCよ りは2管 以 上 強

い 抗 菌 力 を示 した。

IV.副 作 用

本 剤 は経 口剤 であ るた め,消 化 器 症 状 に は特 に留 意 し

問診 した が,入 院 で 運 動 不 足 の症 例 に も投 与 可 能 で,自

覚 的 副 作用 は皆 無 であ った(Table1,2)。 ま た,臨 床 検

査 値 に関 して も検 査 可 能 で あ った12症 例 中1例(症 例

8)て のみALPの 上 昇 が 認 め られ た が,本 症 例 は 前 立

腺 癌骨 転 移 を基 礎 疾 患 に 有 し,術 後 であ る こ と等 を 考 慮

す れ ば本 剤 との 関 係 は な い もの と 考 え ら れ る(Table

9).

V.考 察

Cephem系 経 口抗 生 物 質 はCephaloglyci登 の 開発 よ り

CEX,Cefradine(CED),Cefatrizine(CFT),CCLと

しだ いに 抗 菌 力 を 強 め,更 に,吸 収 率 に 改 良 を 加 え

CDX,Cenxime(CFIX)と 進 歩 して きた。

CXM-AXは 英 国Glaxo社 で開 発 され た 経 口用 セ フ

ァロ スポ リン系抗 生 物 質 で,そ の 活 性 体 で あ るCXMは

i3-lactamaseに 安 定 で,従 来 のセ フ ァ ロ スポ リン耐 性株

やCitro加cte名EProteu$Enterobacterに も抗 菌 作 用 を

示 し,更 に,N.gonorrhzoeaeに 対 して も強 い 抗 菌 作 用 を

示 す と され て い る3)～5)。

わ れ われ は,複 雑 性 尿 路 感 染 症13例,淋 菌 性 尿 道 炎

15例 に 本 剤 を使 用 し,そ れ ぞれ46.2%,93.3%の 有 効

率 を 得 た 。

複 雑性 尿路 感 染症 で は1回500mg,1日3回 食 後,

5日 間連 続 投与 と し,著 効1例,有 効5例,無 効7例 で

あ った 。 膿 尿 に 関 して は,正 常化1例,改 善2例,不 変

10例 で 良 い 結 果 で は な い が,こ れ は7例 のTURP ,

TUR-Bt,2例 の恥 骨 上 式 前立 腺 摘 除 術 の症例 を含むた

め と考 え られ た。 わ れ わ れ の 経験 では,従 来 これ らの症

例 で は 仮 に無 菌 にな っ て も,約3ヵ 月 間膿 尿が持続す る

こ とが 多 い よ うであ った 。 細菌 尿 に対 す る効果 は陰性化

6例,菌 交 代6例,不 変1例 であ った。細 菌学 的には13

株 中12株 が除 菌 され,MICが>100μg/mlで あ ったに

も拘 わ らずP. aeruginosaに 対 し意外 な効 果 を示 した。

投 与 後 出現 菌 は,Ecoli,Pvulgaris,Pcepacia, C. fre-

undii,E.faecalis,YLOの6株 であ っ た。

全 国集 計1)と 主 治 医 判 定 に よ る 臨 床 効 果 を 比 較 す る

と,複 雑 性 膀 胱 炎 では54.3%: 45.5%と わ れわれの得

た有 効 率 はや や 悪 く,複 雑 性 腎 孟 腎炎 で も66.2%:

50.0%と 同 様 の結 果 で あ っ た。 群 別総 合臨 床効 果では

第2群26.3%二25.0%,第3群71。1%:50.0%,第4

群66.7%:100%で,単 独 感 染 小計 では60.2%: 46.2%

で 第4群 を除 き 低 値 を 示 した。 しか し,分 離菌別細菌

学 的 効 果 で はす べ て の 菌 で勝 っ てい た。 ま た,膿 尿で

は,正 常 化36:1%:7.7%,改 善13.7%:15,4%,不 変

50.2%:76.9%と 悪 い結 果 に終 わ った。

一 方 ,淋 菌 性 尿 道炎 に は,1回500mng,1日 朝夕2回

食後,5日 間 連 続 投 与 と し,著 効11例,有 効3例,や

や 有 効1例 であ った 。

淋 病 の治 療 は今 日欧 米 で は なお,ABPC,Benzylpeni-

cillin(PCG)の 初 回 大 量 投与 が行 なわれ てい るが,わ が

国 で は重 篤 な副 作用 の 問題 か ら注 射用Penicillins(PCs)

はあ ま り使 用 さ れ て い な い。 現 在 で は合成PCs剤

Cephem系 抗 生 剤Spectinomycin(SPCM),pymidone

carboxylicacid誘 導体 等 が使 用 され て い る。

今 回 の患 者 の 背 景 に 関 して,年 齢 は,一 般 に述べ られ

て い る よ うな10代 の感 染 はわ れ われ の15例 では認め

られ なか っ た。 感 染 機会 は ソー プ ラ ン ド10例,ホ スア

ス2例,ガ ール フ レン ド2例,妻1例 で,所 調売春婦 よ

りの感 染 は80%で 諸家6,7)の報 告 とほ ぼ一 致 していた。
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既 往尿道炎 は1例 のみであった。潜伏期間 は2日4例,

3日3例,4日2例,5日1例,7日2例,8日 以上3

例 で,1週 間以 内の症例が80%で あ った。 また,薬 剤

の効 果 と潜 伏期間 の関係は認め られ なか った。

尿道分泌物 につ いては全例が正常化 したが,膿 尿は1

例が不変 であ った。分泌物は投与後翌 日に消失 した症例

が2例,2日 目6例,3日 目3例,4日 目4例 で あ っ

た。尿道痛は12例 中11例 が正常化 したが,尿 道廣痒

感 尿道熱感 は3例 中1例 が正常化 したのみ であ った。

な お,包 茎は15例 中13例 で,一 般成人男性 よ り高率

に認め られた。

全国集計1)と臨床効果を 比較す る と97.7%:93.3%

とほぼ一致 した結 果を得た。

以上の結 果 より,本 剤 は副作用 もな く,複 雑性尿路感

染症 に対 しては既存の β-lactam剤 に比 べ るとやや力不

足 であ るが,淋 菌性尿道炎 に対 しては高 く評価 できる薬

剤 と考え られた。
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CLINICAL EXPERIENCE WITH CEFUROXIME AXETIL

(CXM-AX) IN THE UROLOGY

YASUHIDE YAMAMOTO, MUNEHISA UENO and  HIROSHI TANOMOGI

Department of Urology, Kawasaki Municipal Hospital

Clinical studies were carried out on cefuroxime axetil (CXM-AX), a newly developed oral cephalospo-

rin antibiotic, and the following results were obtained.

CXM-AX was administered orally to 13 patients with complicated urinary tract infections after meal

for 5 days, in the dose levels of 500 mg three times a day, and to 15 patients with gonorrheal

urethritis for 5 days, in the dose levels of 500 mg twice a day in the morning and evening.

1) The clinical efficacy of CXM-AX in complicated urinary tract infections was Excellent in 1

case, Good in 5 and Poor in 7, the efficacy rate being 46.2%, and that in gonorrheal urethritis

was Excellent in 11, Good in 3 and Fair in 1, the efficacy rate being 93.3%.

2) Bacteriologically, out of 13 strains isolated from patients with complicated urinary tract

infections, 12 strains were eradicated, the antibacterial eradication rate being92.3%. N. gonorrhoeae

strains were eradicated in all the 15 cases.

3) MICs (106 cells/ml) of CXM for the causative organisms of complicated urinarytract infections

were as low as those of CCL, slightly lower than those of ABPC, and lower than those of CEX by

about 1 tube. MICs (106cells/ml) of CXM for N. gonorrhoeae were •…0.025-0.78 ƒÊg/ml, and the peak

of MICs was •….0.025 ƒÊl/mi. MICs of CXM for N. gonorrhoeae were lower than those of CCL, CEX,

ABPC and CDX by more than 1, 5, 2 and 5 tubes, respectively.

4) As for laboratory findings, elevation of ALP, irrespective of CXM-AX therapy,was noted in

one case of bone metastasis of prostatic cancer. No other abnormality was observed objectively.


