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川端 岳 ・前田浩志 一藤井 明 ・山崎 浩

小川隆義 ・荒川創一 ・守殿貞夫 ・石神嚢次ホ

神戸大学医学部泌尿器科学教室

(*現 国立神戸病院院長)

広岡九兵衛 ・島谷 昇 ・松下全己 ・井上隆朗

関西労災病院泌尿器科

大部 亨 ・佐古政典 ・何 昭仁

明石市民病院泌尿器科

新 しく開発されたmonobactam系 注射用抗生剤carumonam(CRMN,AMA-1080)の

複 雑性尿路感染症 に対する有用性 を検討 し,以 下の知見 を得た。

(1)複 雑 性尿路感染症28例 に本剤 を使用 し,UTI薬 効 評価基準上,著 効2例,有 効20

例,無 効6例 で有効率79%で あった。

(2>投 与前分離 された18菌 種52株 中48株 が消失し,除 菌率は92%で あ り,う ち緑膿菌で

は83%(5/6)が 除菌された。

(3>自 他覚的副作用は全例で認められず,ま た臨床検査値上 も本剤に起因すると考 えられ

る異常は認め られなかった。

Carumonam(CRMN,AMA-1080)は,武 田薬品が

新しく開発したmonobactam系 注射用抗生物質で,その

構造式はFig.1に 示すとおりである1}。本剤は緑膿菌を

含むグラム陰性桿菌(Gram negative rods,以 下GNR

と略 す)に 対し強い抗菌力を示すが,グ ラム陽性球菌

(Gram positive cocci,以 下GPCと 略す)お よび嫌気性

菌に対する抗菌力は弱いとされている1)。本剤は静脈内

投与後すみやかに高い血中濃度が得られ,投 与後8時 間

までで約70%が 尿中に排泄されることが報告されてい

るD。今回著者らはこのような特徴をもつ本剤の複雑性

尿路感染症に対する有効性ならびに安全性を検討したの

で報告する。

Fig. 1 Chemical structure of carumonam

(CRMN)

1.対 象 および方法

昭和58年11月 よ り昭和60年2月 までに神戸大

学医学部附属病院泌尿器科およびその協力施設泌尿

器科に入院 した複雑性尿路感染症患者28例 に本剤

を投与 した。方法はすべて点滴静注で1回19,朝 夕

2回5日 間投与 とした。効果判定はUTI薬 効評価基

準第2版2)お よび同補遺3)に より行った。

II.結 果

28例 の要約 をTable1に 示 す。これらの臨床効果

をまとめると(Table2),著 効2例,有 効20例,無

効6例 で,総 合有効率は79%で あった。膿尿に対す

る効果は,正 常化2例,改 善13例,不 変13例 で54

%の 改善率であ り,細 菌尿に対する効果は,陰 性化

19例,菌 交代6例,不 変3例 で68%の 陰性化率であ

ったo疾 患病態群別(Table3)に みると,有 効率は

単独菌感染で81%(13/16),複 数 菌感染で75%(9/

12)で あ り,1群67%(2/3),2群100%(4/4),4

群78%(7/9),5群50%(1/2)お よび6群80%(8/

10)で あ った。カテーテル留置症例の1お よび5群
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Table 2 Overall clinical efficacy of CRMN in complicated UTI

1.0 g •~ 2/day, 5-days treatment

Table 3 Overall clinical efficacy of CRMN classified by the type of infection

ではあわせて60%(3/5)の 有 効率であった。細菌学

的効果(Table4)は,投 与前 に分離された18菌 種

52株 中48株 が消失 し,全 体 の除菌率は92%で あ っ

た。存続 したのはEnterococcus faecalis3株 お よび

Peudomonas aeruginosa1株 で あった。MICと 細 菌

学的効果 との関係(Table5)を み ると,GPC7株 は

全て100μg/m1を こえるMICで あ ったが,う ち5

株 が消失 し,GNRは 全 て25μg/ml以 下 に分布 し

てお り,存 続 したPaemginosaのMICは1.56μg/

m1で あ った。投与後出現菌(Table6)はEfaecalis

4株,Staphylococcus aureus2株 をは じめ計12株 認

められた。全例で 自他覚的副作用は認 められず,臨

床検査値上 も本剤に起因する と思われる異常は認め

られなかった。

III.考 察

CRMNは 武 田薬品が世界 で最初に発見 した単環

性 β-lactam抗 生物質sulfazecinを 化学修飾 し得 ら
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Table 4 Bacteriological response to CRMN

in complicated UTI

* regardless of bacterial count

れた新 しい注射用抗生物質である4,5)。同 系統薬 とし

て はaztreonam(AZT)が あ り,総 称 し て

monobactam系 抗生剤 と呼ばれている。これ ら2種

monobactam剤 の共通の特徴は,GNRに 対 しては

強い抗菌力 を示 しβ-lactamaseに 対 し安定である

が,GPCお よび嫌気性菌 に対 する抗菌力が弱い こ

とが挙げられ る1)。臨床分離菌に対するMIC分 布 は

両者 ほぼ同等であるが, Citrobacter freundii,

Klebsiella pneumoniae, Enterobacter cloacae,

Serratia marcescens および P. aeruginos6 に対 して

はCRMNの 抗 菌活性 がやや優れてお り, Proteus

属, Haemophilus influenzae に対してはAZTの 方

がや や優 れ る とされ て いる1)。両剤 とも各種 β-

lactamaseに 対 し極 め て 安 定 で あ り,ま たβ-

lactamaseの 誘 導作用 も極めて弱い とされてお り,

Proteus vulgaris を被検菌とした検討では誘導作用

はCRMNに お いてAZTよ りさらに弱いことが報

告 されている 三)。

尿路感染症の起炎菌 はGNRが 主体であり,特 に

複雑性尿路感染症においてはグラム陰性弱毒菌が分

離 されることが多い。 これ らのうちP.aeruginosa

は 従 来 の β-lactam剤 に は耐 性 の もの が多い。

CRMNはp.aeruginosaを 含 めGNR全 般 に対しす

ぐれた抗菌性を示すことか ら,今 回著者らは,複 雑

性尿路感染症 を対象に臨床的検討を行った。その結

果,除 菌率においてGNR全 体 では98%(41/42)と

きわめて高 く,P.aaeruginosa 1株 のみが存続した

が,そ のMICは1.56μg/mlと 感 受性域 にあった。

菌種別では,K.pneumoniae毎 お よびS.marcescens

でともに100%(10/10),P.aeruginosaで83%(5/

6)の 消 失率 を示 し,し かもこれ らGNRのMICは 全

て25μg/ml以 下 であった ことか ら,そ の抗菌性に

っいては満足すべ き成績 と考えられた。本剤の臨床

効果については,28例 中79%の 有効率であった。6

例 の無効例の内容 をみると,起 炎菌にGPCが 含 ま

れてお りそれが存続 したものが4例,起 炎菌は除菌

されたがGPCに 菌 交代 した ものが2例 であった。

この ことは,本 剤 のGPCに 対 する抗菌性の低 さを

反 映 した もので あ り,除 菌 率 もGPCの うち瓦

faecalisで は63%(5/8)と 低 かった。GPC中MIC

を 測定 した7株 は全 て100μg/mlを こえる値を示

したが,う ち5株 が消失 している。このように高い

MICに もかかわ らずある程度の除菌効果が得 られ

たのは,本 剤が尿中排泄型抗生剤であ り,191時 間

点滴静注投与後 では尿 中濃度 は6～8時 間でもなお

約190μg/ml1)と 高 い ことによるものと推察してい

る。

総合有効率は前述のように79%を 示 し,全 国集計

59%を 上 回っているが,今 回の対象症例はカテーテ

ル留置例(1,5群)が 比較的少なかったこともその

一因 と考 え られ る
。 また今 回の成績 は当教室での

AZTに お ける成績6)(有 効率67%,除 菌率87%)に

まさっていた。安全性に関しては,全 例で自他覚的

副作用お よび臨床検査値異常 ともに認められなかっ

た ことより今回の検討成績か らは特別な問題はない

もの と考 えられる。

以上 よ り本剤は緑膿菌を含むGNRに よる複雑性

尿路感染症に対 し有用であると考えられる。
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Table 6 Strains* appearing after CRMN

treatment in complicated UTI

*regardless of bacterial count
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The clinical usefulness of carumonam (CRMN), a new monobactam antibiotic for parenteral use, in
complicated urinary tract infection was investigated. The results were as follows.
(1) CRMN was administered to 28 patients with complicated urinary tract infection and its efficacy
was evaluated according to the criteria of the Japanese UTI Committee. The treatment was found
to be Excellent in 2 cases, Moderate in 20 and Poor in 6. The efficacy rate was 79%.
(2) In 52 strains of 18 species of bacteria isolated before treatment, 48 were eradicated and the overall
eradication rate was 92%. The eradication rate for Pseudomonas aeruginosa was 83%(5/6).
(3) None of the patients developed adverse symptoms or signs, nor were any abnormal laboratory
data found that might be related to CRMN.


