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新 しい注射 用抗 生物 質製 剤 のtazobactam/piperacillin(TAZ/PIPC)に 関 して急 性単 純性 腎

盂腎 炎4例 と慢性 複雑 性尿 路感 染症11例 を対 象 に臨 床的 に検討 した。

TAZ/PIPCは1回,1.25gあ るい は2.59を1日2回 点滴静 注 して投与 した。

急 性 単純 性 腎盂 腎 炎4例 の うち,UTIの 薬効 評価 基 準 判定 可能 な3例 で は1例 が 著効 で2

例 が有効 で あっ た。主治 医判 定で は著効3例,有 効1例 で あった。

慢 性 複雑 性尿 路 感 染症11例 の う ち,UTIの 薬 効 評価 基 準判 定可 能 な7例 では有 効4例,

無効3例 であ った。主治 医判 定で は著効1例,有 効9例,判 定不 能1例 であ り,有 効 率 は100%

で あ った。

また,細 菌 学 的 には急 性 単純 性 腎盂 腎 炎 では 全株 消失 し,慢 性複 雑性 尿 路 感染 症 で は

85.7%(12/14)の 消 失率 で あった。

副作用 お よび 臨床検査 値異 常 は全症例 におい て認 め られ なか った。

Key words: tazobactam/piperacillin, TAZ/PIPC,尿 路 感染症

Tazobactam/piperacillin(TAZ/PIPC)は 新 規 β-ラ ク

タマ ーゼ 阻 害 剤 で あ るTAZに 既 に市 販 さ れ て い る

PIPCを1:4の 割 合で配 合 した注射 用製 剤 であ る。

最 近,臨 床 に おい てβ-ラ ク タマ ー ゼ を産 生 す る原

因菌 の増 加 が 認 め られ て きて お り,β-ラ ク タム 剤 の

耐性 に関す る問題 が注 目され てい る。 また,感 染 部位

の原 因 菌 で は ない常 在 菌 が 産生 す るβ-ラ ク タマー ゼ

に よ りβ-ラク タム 剤 が不 活 化 され るindirectly patho-

genに 関す る問 題 もあ り,臨 床上,β-ラ ク タム剤 にβ-

ラ ク タマ ーゼ阻 害剤 を配合 す る こ とは意義 の深 い もの

であ る。

PIPCはPCase,CXaseお よび 一部 のCEPaseに 対 して

不 安 定 で加 水分 解 され る の に対 して,TAZはPCase,

CXaseお よび一部 のCEPaseに 対 して少 量 で不活 化す る

作用 を有 す るPた め,PIPCの 本 来 の抗菌 力 を発揮 す る

ことが期待 で きる。

今 回,我 々は泌尿 器科領 域 にお ける本剤 の 臨床的検

討 を行 ったの で報告 す る。

平成3年1月 よ り平 成3年12月 の 間 に東 海大学 医学部

付 属病 院泌尿 器科,東 海 大学 医学部 付属大 磯病 院泌尿

器 科 お よび東 海大 学医学 部付属 東京 病 院泌尿器 科 に入

院 した15名 の患 者 を対 象 と して本剤 に よ る治療 を行

っ た。投 与 症例 の性 別 は男 性8例,女 性7例,年 齢 は

18歳 か ら88歳 で あ った。対 象 疾患 は急性 単 純性 腎 盂

腎炎4例 と慢性 複雑性 尿路 感染症11例 であ った。

臨床 効果 判定 の対象 と しては投与 前 の起炎 菌の菌 量

不 足 よ り臨床 効果 判定 ので きなかっ た慢 性複雑 性膀 胱

炎の1例 を除 い た14症 例 につい て行 った。

薬 剤 の投与 方 法 は本剤1回1.259あ るい は2.59を1日

2回100mlの 生 理 食塩 液 に溶解 し,30分 ない し60分 か

け て点滴静 注 した。

効 果判 定 はUTI薬 効 評価 基 準2)に よる もの と臨床 症

状 な どの改 善 の有無 を加味 した主 治医 判定 の双方 に よ

り行 っ た。

副作 用 の検討 は全例 におい 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,血 液 検査
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で は血 液一般,肝 機 能 な らびに腎機 能の推 移 につ いて

検 討 した。

本剤 を投 与 した4例 の急性 単純 性 腎孟 腎炎 症例 につ

いて の臨床成 績 をTable1に 示 した。

急性 単 純性 腎盂 腎炎4例 の うち,UTIの 薬 効評 価 基

準 に適 合 した3例 で は1例 が 著効 で2例 が 有 効 で あ っ

た。 主治 医 判定 で は著効3例,有 効1例 で あ った。 急

性 単純 性 腎盂腎 炎症 例 の有効 率 はUTIの 薬 効評価 基 準

お よび主治 医判定 にお いて100%で あ った。

本剤 を投 与 した11例 の慢 性 複 雑性 尿 路 感 染症 につ

い ての 臨床 成績 をTable2に 示 した。 症例 の内訳 は慢

性 複 雑 性 腎盂 腎 炎3例,慢 性 複 雑性 膀 胱 炎8例 で あ っ

た。

慢性 複雑性 尿 路感 染症11例 の うち,UTI薬 効評価 基

準 に適合 した7例 では有 効4例,無 効3例 で あっ た。そ

の結 果 を示 した のがTable3で あ る。主 治 医判 定 で は

著効1例,有 効9例,判 定 不能1例 で有 効率 は100%で

あ った。 効果 判 定不 能 の1例 は本剤 投 与前 に他 抗生 剤

が投 与 されて いた ため本剤 の臨床 効果 の判定 が で きな

か った症例 で あ った。

4例 の急 性単 純 性腎 盂 腎炎 全症例 にお いて起 炎菌 が

同 定 され,本 剤投 与前 に分 離 され たStaphylococcus epi-

dermidis1株,Coryne bacterium sp,1株,α-Streptococcus

sp.1株,Escherichia coli3株 は本 剤 投与 後 全株 が 消失

した。

11例 の 慢 性 複 雑 性 尿 路 感 染 症 の 細 菌 学 的 効 果 を み

た も の がTable4で あ る 。11症 例 中9症 例 に 合 計14株

の 起 炎 菌 が 同定 さ れ た 。

内 訳 は,グ ラ ム 陽 性 菌 と してStaphylococcus aureus 2

株,S. epi4ermidis1株,α-Streptococcus sp.1株,En-

terococcus laecalis2株,.Enterococcus sp.1株,グ ラ ム 陰

性 菌 と し てKlebsiella pneumoniae2株,Acinetobacter

mitratus2株,Pseudomonas aeruginosa3株 で あ っ た 。

本 剤 投 与 後K.pneumoniaeの2株 が 存 続 し た が,他 の

菌 株 は 全 て 消 失 し,全 体 の 菌 消 失 率 は85.7%(12/14)

で あ っ た 。 ま た,投 与 後 出 現 菌 と して は,YLO, Tri-

chosporon sp., K. pneumoniaeが 各1株 ず つ 出 現 した 。

無 効 で あ っ た3症 例 に お け る 検 出 菌 は,K. pneumoni-

ae, S. epfdermidisとK. pneumoniaeお よ び.Enterococcus

sp.とA. mitmtusとP. aeruginosaと の 組 み 合 わ せ で あ

っ た 。2例 に お い て 本 剤 投 与 後 の 尿 培 養 にK.pneumo-

niaeが103個/ml検 出 され,存 続 して い た た め 無 効 と な

っ た 。 ま た,1例 に お い て 本 剤 投 与 後 の 尿 培 養 に て 新

た に1(pneumoniaeが104個/ml出 現 し,膿 尿 に 対 す る効

果 も不 変 で あ っ た た め 無 効 と な っ た 。

副 作 用 お よ び 臨 床 検 査 値 異 常 は 全 症 例 に お い て 認 め

られ な か っ た 。

以 上 の 成 績 よ り本 剤 は尿 路 感 染 症 に 対 して 安 全 か つ

有 用 な 薬 剤 と考 え ら れ る。

Table 1. Clinical summary of simple  UTI cases treated with tazobactam/piperacillin

UTI: criteria proposed by the Japanese UTI Committee, AUP: acute uncomplicated pyelonephritis,

TAZ/PIPC: tazobactam/piperacillin, PIPC: piperacillin
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Table 2. Clinical summary of complicated UTI cases treated with tazobactam/piperacillin

UTI: criteria proposed by the Japanese UTI Committee, CCC: chronic complicated cystitis, CCP: chronic complicated pyelonephritis

VUR: vesico ureteral reflux, BPH: benign prostatic hypertrophy, TAZ/PIPC: tazobactam/piperacillin, PIPC: piperacillin
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Table 3. Overall clinical efficacy of tazobactam/piperacillin in complicated UTI

Table 4. Bacteriological response to tazobactam/piperacillin in complicated UTI
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We clinically investigated tazobactam/piperacillin (TAZ/PIPC) , a newly developed injectable

antibiotic, in 4 patients with acute uncomplicated pyelonephritis and in 11 patients with chronic

complicated urinary tract infection.

TAZ/PIPC was given at 1.25 or 2.5 g b.i.d. for several days to 15 patients with urinary tract

infection.

Three patients with acute uncomplicated pyelonephritis and 7 patients with chronic complicated

UTI were evaluated by the criteria of the UTI Commitee.

In acute uncomplicated pyelonephritis, clinical efficacy was excellent in 1 and moderate in 2 out

of 3 patients evaluated by the criteria of the UTI Committee. According to doctor's evaluation,

clinical efficacy was excellent in 3 patients and good in 1.

In chronic complicated UTI, clinical efficacy was moderate in 4 and poor in 3 out of 7 patients

evaluated by the criteria of the UTI Commitee. According to doctor's evaluation, clinical efficacy

was excellent in 1 patient, good in 9 and unknown in 1, the overall rate being 100%.

Bacteriologically, all strains isolated from acute uncomplicated pyelonephritis were eradicated

after TAZ/PIPC treatment.
In chronic complicated UTI, 12 of 14 strains (85.7%) were eradicated after TAZ/PIPC

treatment.
Neither subjective adverse reactions nor abnormal laboratory findings related to the drug were

observed.


