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複 雑 性 尿 路 感 染 症 に 対 す るSulbactam・Ampicminの 使 用 経 験

中 野修 道

東北労 災病院 泌尿器科*

Sulbactam・Ampicillin(SBT・ABPC)を 複雑性尿路感染症に使用 し次の結果 を得た。

1)臨 床効果:UTI藁 効評価基準に よる判定が可能であった30例 において66。7%の 有効 率を得 た。

2)細 菌学的効果:SBT・ABPC投 与前に51株 が分離 さ粘 投与後に33株 力消 失 した。 また,投

与後に新 たに出現 したものは7株 であった。

3)副 作用:34症 例中副作用が認め られた ものは顔面紅潮 ・発熱 ・癌庫1例 だけであった。SBT-

ABPCに よると思われる臨床検査値の異常はGOT・GPT・Al・Pの 上昇1例 だけであ った。

本剤は β-lactamase産 生菌による感染症が増加 している最近の尿路感染症 に対 して有用 な薬剤 と

考 えられた。
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Sulbactam・Ampicillin(SBT・ABpC)は β-lactamase

の不可逆的阻害物質であ るsulbactam(SBT)1)と,β-

lactam系 抗生物質であるampicillin(ABPC)を1:2

の割合で配合 した注射剤2)である。

今回,複 雑性尿路感染症を対象 として臨床的検討 を行

ったので,そ の成績を報告す る。

対 象 と投 与方法

1. 対象

昭和61年5月11日 か ら11月 までに当病院 で治療 を受

けた34症 例 で 性別は男性27例 女性7例 であ り,年 齢

は15歳 より85歳 であった。

2. 投与方法

SBT・ABPCの 投与は1回 量1.5gを 生理食塩水100

mlに 溶解 し,1日2回,約30分 かけて点滴静注 した。投

与期 間は原則 として5日 間 とした。

3. 効果判定

尿路感染症(UTI)に 対す る効果判定はUTI薬 効評価

基準(第3版)3)に 基づいた。

今 回の検 討症例から分離 した起炎菌に対す るMIC測

定及 び β-lackmase産 生能検査は,台 糖 ファイザー株

式会社新薬開発センター に依頼 した。

MICの 測定は 日本化学療法学会標準法4)に従った。

β-lactamase産 生能 はpenicillin G又 はcefazolin

を基質 とす るacidometry disk及 びnitrocefinを 基

質 とす るchromogenic cephalosporin diskを 用い,

acidometry diskの2種 の うち,い ずれか一方又は両方

で 陽性 の場合 を β-lactamase高 産生chromogenic

cephalosporin diskの み が 陽 性 の 場 合 を β-

lactamase低 産 生,acidometry disk及 び

chromogenic cephalosporin diskと も陰 性の場 合 を

β-lactamase非 産 生の3段 階 に分 け て分 類 した。焔

また,自覚的副作用および臨床検査値の異常について

も検討 した。

成 績

1. 臨床成績

SBT・ABPC投 与総症例 はTable1に 示す とお りで

ある。

UTI薬 効評価 基準 による判定力可 能であった症例 は

30例 であ り,そ の成績はTable2に 示 したように,膿 尿

に対する効果は正常化8例(26.7%),改 善8例(26。7

%),不 変14例(46.7%)で あ り,ま た細菌尿に対する効

果は陰性化17例(56。7%),減 少1例(3.3%),菌 交代2

例(6.7%),不 変10例(33.3%)で あ った。両者 を加味

して判定 した総合臨床効果は,著 効7例(23.3%),有 効

13例(43.3%),無 効10例(33.3%)で あ り,総 合有効率

は66.7%で あった。

UTI痴 患病態群別に見 るとTable3の よ うに,単 独

菌感染例 では有効率は86。7%と 優れてお り,ま たカテー

テル留置症例 で も,63.6%の 有効率 を示 した。

2. 細菌学的効県

複雑性尿路感染症から分離 された細菌に対す る細噛学

的効果はTable4に 示 したが 投与前に分離された51株

中33株 が消失 し,消 失率は64.7%で あった。

投与後出現菌は30例 中7例(23.3%)で7株 検 出され,

その内訳 をTable5に 示 した。

投 与前 に 対 象症 例 よ り分 離 され た菌 株 に対 す る
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Table 2. Overall clinical efficacy of SBT•EABPC in complicated UTI

Table 3. Overall clinical efficacy of SBT•EBPC classified by the type of infection

SBT・ABPCのMIC≦0.39～50μg/mlで32株 中26株

が消失 し,消 失率は81.3%で あった。また,MIC≧100

μg/mlで は14株 中3株 が消失 し,消 失率は21。4%で あ

った(Table6)。

また,SBT・ABPCとABPCのMICを 比較す ると

SBT・ABPCのMICが 感性側 に偏 ってお り,106cells/

ml接 種 時よ り106cells/ml接 種時で よ り顕著 であった

くFig.1)。

β-lactamase産 生能 と菌消失率 との関係 を検討 した

結果をTable7に 示 した。

β-lactamase高 産生菌30株 中18株 が消失 し,消 失率

は60.0%で あ り,β-lactamase低 産生菌 または非産生

菌では18株 中13株 が消失 し,消失率は72.2%で あった。

3.副 作用

副作用検討症例34例 中1例 に顔面紅潮 ・発熱 ・〓痒が

認め られた(Table1)が 投与中止後翌 日には消失 し

た。

臨床検査値一覧をTable8に 示 した。また,本 剤投与

後に臨床検査値異常 を生 じたと判断 された項 目について

Table9に 示 した。

本剤に よると思われ る異常は1例 でCOT,GPT,

Al-pの 上昇が認め ちれた。

考 案

SBT・ABPCは β-lactamase阻 害剤であるSBTを

併 用す ることに よってABPCの β-lactamaseに よ る

非活性化 を防止することを目的 とした配合剤である。

最近 複雑 性尿路感染症 におけ る起 炎菌 の約67%は

β-lactamase産 生菌5)であ り,治 療上の大 きな問題 とな
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Table 4. Bacteriological response to SBT•EBPC in complicated UTI

Table 5. Strains appearing after SBT•EBPC

treatment in complicated UTI

S. epidermidis 1

E. faecalis 1

P. aenAginosa 1

C. albicans 1

YLO 3

Total 7

っている。当科の所 見で もβ-lactamase高 産生菌は48

株中30株(62.5%)に 認め られた。今後 β-lactamase

産生菌 としてのS.aums,E.coli,K.pneumoniae.A.

calcoaceticus等 に対 しては感受性 テス トのみ だけ でな

くβ-lactamase産 生能につ いて も検討す る必凄 を感 じ

た。

投与症例の背景について

本剤投与例は前立腺肥大症18例,神 経因性膀胱9例,

膀胱腫瘍5例,尿 路結石及 び尿路腫瘍各1例 の基礎疾患

を有す る34症例 であ り,除 外4例 を除いた30症 例ではカ

テーテル留置例は22例(73.3%)を 示 し,宿 主側の基礎

疾患を考えれば単独菌感染 で86.7%.混 合感染で46.7%

の有効率 を示 した。又カテーテル留 置例 で63.6%の 有効

率が暢 ちれたことは評価 しうるもの と考えられる。

細菌学的効果につ いて

投 与前 の分離 菌 の消失率 は64.7%で あ り,特 に β-

lactamase高 産生菌のE.coli,A.calconceticusで は消

失率100%S.marcescensで も消失率33.3%を 示 し,

β-lactamase低 産 生 又 は 非 産 生 菌 で あ るSepider-

midts,E.faecalisで の消失率は100%で あった。分離菌

種 は19種 で あるが個 々の菌種 につ いては菌株数が少な

く,今 後の検討が必要と思われ る。

E.coliに 対 す るMICはABPC単 独 よ り,SBT・

ABPC併 用の方が106cells/ml,10scells/ml接 種時の

いずれで も強い抗菌力を示 してお り,P.auenrginosa,A.

calcoaceticusで も同様の傾向を示 した。

一 方 細 菌 学 的 に は 有 効 で あ っ たE.faecalis,S .

epidermidisで はSBT・ABPCのMICと の間で差が

認め られず,β-lactamase低 産生又 は非産生菌で切 効果

はABPCの 有効 性に依存 しているもの と推定 した。

投与後出現菌について

本剤投与後 に出現菌の認め られた症例は,カ テーテル

留置例4例,非 留置例3例 であ り,特 に留置例に多 く認
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Table 6. Relation between MIC and .bacteriological response in SBT•EABPC treatment

No. of strains eradicated/no. of strains isolated

Fig. 1. Sensitivity distribution of isolates
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Table 7. Relation between ƒÀ-lactamase activity and bacteriological response to SBT•EABPC

No. of strains eradicated/no. of strains determined

めちれ る所見ではなかったが 非留置例3例 中2例 は基

礎疾患 として神経因性膀胱を有 してお り,残尿30～50ml

が認め られ る症例であった。菌種別にはTable5の ご と

くであ り,菌 量はE.faecalts1例(104),P.aendginosa

1例(105)の 他はいずれ も103以下 であった。

副作用 について

症例11に お いて投与3日 目に顔面紅潮 ・発熱(最 高

38.1℃)・ 〓痒が同時に出現 したため投与 を中止 したが

重篤 な症状 ではな く,特 に対症療法を施行せず,投 与中

止後翌 日には消失 した。

血液 ・生化学的検査について

症例10にGOT,GPT,Al-Pの 軽度の上昇が認め られ

たが 投与終了2週 間では正常値に回復 した。本剤 との

関係については不明の点 もあるが,本 剤 と多少関連性あ

りと判定 した。

これ らの成績か らSBT・ABPCは β-lactamase産

生菌による感染症が増加 している最近の尿路感染症に対

して有用 な薬剤 と考えられた。

結 語

以上の如 く薬効評価 が可能であった複雑性尿路感染症

30症 例に使用 して下記の結論 を得た。

1. 臨床効果について

膿尿に対 しては正常化8例(26.7%)改 善8例(26.7

%)で16例(53。4%)に 又細 菌尿に対 しては陰性化17例

(56.7%),減 少1例(3,3%)計18例(60%)に 有効で

あった。

2. 留置カテ設置群について

カテーテル留置22例(73.3%)で は単独感染 群で8例

(80%)に 混合感染群 で6例(50%)の 有効率 を示した。

3. 細菌学的効果について

分離菌の消失率は全症例 で64.7%でS.epidermis, E.

faecalis,Ecoli,A.calcoacetius etcは 消失率100%で

特 に β-lactamase高 産 生 菌 で あ っ たE.coli,A.cal-

coacetiusも 含 まれてお り次 いでE.cloacaeが66.7%の

消失率 を示 した。

4. 副作用 について

特 に重篤 な症状 は出現せ ず安全 性 も良好 と判定でき

る。

以上結果 より最近 の複雑性 尿路感染症 に対 して有用 と

思われたので報 告す る。
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SULBACTAM•EAMPICILLIN IN PATIENTS WITH COMPLICATED

URINARY TRACT INFECTION

NOBUMICHI NAKANO

Department of Urology, Tohoku Rosai Hospital,

4-3-21 Daihara, Sendai, Miyagi 980, Japan

Sulbactam. Ampicillin (SBT•ABPC) was administered intravenously at a dose of 1.5g twice a day to 34 patients
with complicated urinary tract infection and the therapeutic efficacy of the drug and safety were evaluated. The
results were summarized as follows.

1) Clinical effect: in 30 Of 34 patients with complicated urinary tract infection, clinical efficacy was evaluated
by the criteria proposed by the Japanese UT! Committee. Excellent and moderate responses were obtained in 66.
7% of 30 patients.

2) Bacteriological effect: 51 strains were isolated before SBT.ABPC treatment, and 33 of these were eradicated
after treatment. Seven new strains appeared after treatment.

3) Adverse effects: flushing, pyrexia and itching were observed in 1 case. Noted as clinical laboratory test
abnormalities were increase of GOT, GPT and Al-P in 1 case.

From the results obtained in this study, we consider SBT.ABPC to be effective in the treatment of urinary tract
infections, especially those due to fi-lactamase-producing organisms.


