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尿路感染症に対す るtemafloxacinの 臨床的検討
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新 しい合 成抗 菌剤 で あるtemafloxacinを 尿 路感 染症 に使用 し,そ の有 効性 と安全性 を検

討 した。総症例24例 につ いて検 討 したが,UTI薬 効評価 基準 に準 じて効果判定可 能であっ

た症例 は18例 で あ った。単 純性 尿路感 染症の総 合臨床効 果 は100%で あ り,複 雑性尿路感

染症で は80.0%で あった。本剤 による 自他覚 的副作用 は認 め られ なか ったが,臨 床検査成

績 でGOT,GPT,ALP,γ-GTPの 上昇 が2例(う ち1例 はLDHも 上昇),GOT,GPT上 昇が1

例認 め られ た。
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Temafloxacin(TMFX)は ニ ュー キ ノ ロ ン系 の 合 成抗

菌剤で あ り,グ ラム陽性 菌,グ ラム陰性 菌 お よび嫌気

性 菌 な どに対 し,幅 広 い抗菌 スペ ク トル を有 し,特 に

グラム陽性菌,嫌 気性 菌,ク ラ ミジア,マ イコ プラズ

マ に対 して強 い抗 菌力 を示 してお り,実 験感 染症で も

MICを よ く反 映 してい る。消化管 か らの吸収 も良好で,

また 中枢 神経系 への作 用は非常 に弱 い とされてい る1)。

今 回我 々 は本剤 の尿路 感染症 に対す る臨床評 価 を検

討 したので,そ の結果 を報告す る。

平成2年3月 か ら平 成3年5月 まで 表記施 設 を受 診 し

た尿路感 染症 を対 象 と して本剤 を投与 した。単 純性膀

胱 炎5例,複 雑性 尿路感 染症19例 で,男 性12例,女 性

12例,年 齢 は21～90歳 であ った。複雑 性尿 路感 染症

の基礎 疾患 と して は神 経 因性膀 胱6例,前 立 腺肥 大症

6例,尿 道狭 窄1例,腎 結 石症1例,膀 胱癌1例,複 数

の基礎 疾患 を有 す る もの4例 で あ った。単純 性尿 路感

染 症 に対 し1回150mgを1日2回3～7日 間,複 雑 性尿路

感 染症 に対 し1回150mgあ るい は300mgを1日2回5日

間経 口投与 した。UTI薬 効評 価 基準2,によって臨床効

果 の判定可 能 な ものはそれ に従 って判定 し,さ らに全

例 につ いて 自他覚 的症状,臨 床成 績,主 治医判定によ

る評価 を行 い安全性 と有用性 について検討 した。主治

医判定 は著 効,有 効,や や有効,無 効 の4段 階で行っ

た。単純性 膀胱炎5例 の成績 をTable 1に,複 雑性尿路

感 染症19例 の成績 をTable 24,2.2に 示す。単純性膀

胱 炎5例 の主治 医判定 は著効4例,有 効1例 であった。

UTI薬 効 評価 基 準 に合 致す る もの は3例 であ り著効2

例,有 効1例 で あ った。 複雑性尿 路感染症19例 の主治

医判定 は著 効7例,有 効7例,や や有効1例,無 効4例

であ り,UTI薬 効 評価 基準 に合致す る15例 の判定は,

著 効5例,有 効7例,無 効3例 で有 効率80.0%で あった

(Table 3)。疾患 病態群 別有効率 をTable 4に示す。

単 独菌 感染 は13例,複 数菌感 染 は2例 あ り,そ れぞれ

有効率 は76.9%,100%で あった。 カテ ーテル留置症

例 は1例 で あ り有 効で あ った。UTI薬 効評価基準に合

致 した 症 例 の細 菌学 的 効 果 は,単 純性 膀 胱炎 では
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Table 1. Clinical summary of  UTI cases treated with temafloxacin (uncomplicated UTI)

CNS: coagulase-negative Staphylococcus *: did not satisfy the criteria of the Japanese UTI Committee

Table 2-1. Clinical summary of UTI cases treated with temafloxacin (complicated UTI)

CCC: chronic complicated cystitis,  CCP: chronic complicated pyelonephritis, BPH: benign prostatic hypertrophy,
CNS: coagulase-negative Staphylococcus ND: not done *: did not satisfy the criteria of the Japanese UTI Committee
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Table 2-2. Clinical summary of UTI cases treated with temafloxacin (complicated UTI)

CCC: chronic complicated cystitis,  CCP: chronic complicated pyelonephritis, BPH: benign prostatic hypertrophy, PPI: post-prostatectomy infection

CNS: coagulase-negative Staphylococcus ND: not done *: did not satisfy the criteriaof the Japanese UTI Committee
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Escherichia coliのみ3株 が起 炎 菌 であ り全 て消 失 した。

投与後出現菌 は1例 に おい て真 菌1株(Gandida)が 認 め

られた。複雑性 尿路 感 染症 で は,12菌 種17株 が 認 め

られ,Citroobacter freundii 1株 とPseudomonas aeruginosa

1株が残存 し,消 失 率 は88.2%で あ った(Table5)。 投

与後出現菌 はTable6に 示す 。本 剤 に よる 自他 覚 的副

作用は認 め られ な か っ た。 臨床 検 査 値 異 常 は2例 に

GOT, GPT, ALP,γ-GTPの 上 昇(う ち1例 はLDHも 上

昇)と1例にGOT, GPTの 上昇 を認め た。

今回,我 々は尿路 感 染 症24例 に対 す るTMFXの 臨

床的検討 を行った。単純 性尿 路感 染症 にお いて,UTI

薬効評価基準で全例有 効以上,主 治 医判定 で全例 有効

以 上で あ った。 また複 雑性 尿 路 感 染症 にお い て は,

UTI薬 効 評価 碁準で80,0%,主 治医 判定 で73.7%の イ子

効率 を示 し,良 好 な成績 であ った。UTI藁 効解価 基準

に合 致 した症例 の細 菌学 的効果 は,単 純 性尿路 感染症

におい て3株 全株 の消 失,複 雑性尿 路感 染症 におい て

は,17株 中15株 が 消 失 し消 失率88.2%で あ った。 自

他覚 的副作 用 は認 め られなか ったが,臨 床検査 の 異常

値 が3例 見 られ た。いず れ も肝機 能 の上 昇が 認 め られ

たが,特 に処置す る程 の もので はなか った。以上 よ り,

本剤 は経 口の尿路 感染症 治療薬 と して,有 用性 が期待

で きる薬剤 と思 われ る

Table 3. Overall clinical efficacy of  temafloxacin in complicated UTI

Table 4. Overall clinical efficacy of temafloxacin classified by the type of infection
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Table 5, Bacteriological response to temafloxacin in complicated UT!

* Persisted: regardless of bacterial count

Table 6. Strains* appearing after temafloxacin treatment in complicated UTI

*: regardless of bacterial count

文 献

1) 那 須 勝, 熊 澤 浄一: 第39回 日本 化 学療 法 学

会 西 日 本 支 部 総 会 。 新 薬 シ ン ポ ジ ウ ム。

Temanoxacin (TA-167), 大 分, 1991

2) UTI研 究 会 (代 表: 大 越 正 秋): UTI薬 効 評 価基準

(第3版)。Chemotherapy 34: 408～441, 1986



VOL. 41 S-5
Clinical study of temafloxacin in urinary tract. infections

827

Clinical study of temafloxacin in urinary tract infections

Shigeru Miyagata and Seigi Tsuchida

Department of Urology, Akita University, School of Medicine

1-1-1 Hondo, Akita 010, Japan

Shuuhei Sasaki

Department of Urology, Akita City General Hospital

Shinichi Ichikawa

Department of Urology, Senboku Kumiai General Hospital

Norihisa Kizu

Department of Urology, Akita Kumiai General Hospital

Kenichi Ebina

Department of Urology, Hiraga General Hospital

We performed a clinical evaluation of temafloxacin (TMFX) in urinary tract infections (UTI).

TMFX was administered to 5 patients with uncomplicated urinary tract infections ata daily dose

of 300 mg for 3-7 days, and to 19 patients with complicated urinary tract infections at a daily

dose of 300 or 600 mg for 5 days.

According to the criteria of the Japanese UTI Committee (3rd. Ed), the efficacy rate was 100% in

uncomplicated urinary tract infections and 80% in complicated urinary tract infections.

No serious side effects were observed. Laboratory abnormalities consisted of elevation of GOT

and GPT in one case, elevation of GOT, GPT, ALP, LDH and y-GTP in one case, and elevation of

GOT, GPT, ALP and y-GTP in one case.


