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尿路感染症に対するpazufloxacin(PZFX)の 有用性 を明らかにする目的で,基 礎的にはPZFX

の抗菌力 に及ぼす尿のpH,二 価陽 イオ ンの影響 とPZFXの 白血球殺菌能 に対す る影響 につい

て検討 し,臨 床的には尿路.性 器感染症に対するPZFXの 有効性 と安全性 について検討 した。

1. PZFXの 尿中抗菌力 と尿 のpH,二 価陽イオンの影響

PZFXの 試験管内抗菌力 を尿 を培地として測定 し,尿 の性状(pH,マ グネシウム濃度,カ ルシ

ウム濃度)の 違いによる影響について検討 した。被験菌株はEscherichia coli NIHJ JC2とPseuao-

monas aeruginosa 18Sの2株 である。その結果, Ecoliに 対するPZFXの 尿 中抗菌力 に及ぼす尿

のpH,二 価陽 イオンの影響はあまりみられなかった。P.aemginosaに ついては,尿 のpHが 低

いほどPZFXの 尿中抗菌力が低下 した。

2. 白血球殺菌能に及ぼすPZFXの 影響

健常人1名 の末梢血 から分離 した好 中球 および単球 を,PZFX存 在下 と非存在下 にてpho-

rbol myristate acetateあ るいはオプソニン化ザ イモザンで刺激 し,白 血球殺菌能の指標 である

スーパーオキサイ ド産生能をケ ミル ミネッセ ンス法により測定 した。その結果,好 中球の殺菌

能はPZFX存 在下で濃度依存的に増強 される傾 向を認めた。

3. 尿路性器感染症に対するPZFXの 臨床的検討

急性単純性膀胱炎1例,急 性単純性腎孟腎炎1例,急 性前立腺炎2例,複 雑性尿路感染症14

例の計18例 にPZFXを 投与 し,そ の有効性 と安全 性について検討 した。UTI薬 効評価基準 を

満 たした急性単純性膀胱炎の1例 と急性前立腺炎の1例 は著効,急 性単純 性腎盂腎炎の1例 は

有効であった。複雑 性尿路感染症の13例 に対する本剤の臨床効果は,著 効4例,有 効7例,無

効2例 で,総 合有効率は84.6%で あった。細菌学的には,複 雑性尿路感染症か ら分離 された9

菌種23株 のうち19株 が除菌され,除 菌率は82.6%で あった。 本剤投与 による自他覚的副作

用は,1例 に軽度の眩暈が認められた。臨床検査値 の異常は全例認め られなかった。

以上 より,本 剤 は優れた生体内効果が期待 され,尿 路性器感染症の治療薬 として有用である

と考 えられた。また,患 者の尿のpHに 注意 しなが ら,本 剤の有効性の予測 を考慮すべ きと考え

られた。
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Pazufioxacin(PZFX)は,富 山化学工業株式会社および

株式会社 ミドリ十字 で共同開発された薪 しい経口用キノ

ロン系抗菌薬である。本剤 は,幅 広い抗菌スペク トルと

強い抗菌力を有 してお り,殺 菌的 に作用する1)。また,血

中半減期が短 いにもかかわ らず高い血清 中濃度が得 ら

れ,尿 中には24時 間以内に約80%が 排泄 される1)。さら

に選択毒性 に優れ,中 枢神経系や循 環器系に対する作用

が弱いという特徴 も有 している1)。これ らのことか ら,本

剤は尿路感染症に対 して優れた経口治療薬 となることが

期待される。
一方
,尿 路感染症の際には尿自体が起炎菌にとり格好

の培地となるため,抗 菌化学療法の臨床効果を予測する

には,尿 を培地とした試験管内抗菌力を測定することが

合理的であると考えられる。また,感 染症においては宿

主側の感染防御機構も働いており,こ れに対する薬剤の

影響も考慮 しなければならない。

そこで今回われわれは本剤の生体内効果を明らかにす

る目的で,尿 を培地とした本剤の尿中抗菌力を尿の性状
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(pH,マ グ ネシウム濃度,カ ル シウム濃度)を 変 え て測定

し,さ らに本剤 の白血 球殺 菌能 に及 ぼ す影響 につ いて も

基礎的検討 を行 な った。 また,尿 路 感染 症 に対 す る本剤

の有用性 を明 らか にす るため,尿 路 感染 症症 例 お よび 性

器感染症症例 に本剤 を投 与 し,そ の有効 性 と安全 性 につ

いて検討 した。

I. 対 象 と 方 法

1. PZFXの 抗 菌力 に及 ぼす尿 のpH,二 価 陽 イオ ンの

影響

1) 被 験 菌株:標 準株 で あ るEscherichta coli NIHJ JC-2

とPsendomomas aerugimsa 18Sの2株 を被験 菌株 と し

た。

2) 培 地:培 地 と して用 い た尿 は,健 康 成 人男 子 の

24時 間尿 を採取 し,0.45μmの ミリポ ア フィル ターで濾

過滅菌 したの ち使用 した。 対 照培 地 と して は, Mueller-

Hinton broth(栄 研 化 学)を 用 い た。実 験 に 使 用 し た

MOeller-Hintonbrothと24時 間 尿 のpHは そ れ ぞれ7.2

と6,0,マ グ ネシ ウム濃 度 は各 々4.0μg/mlと100μg/ml,

そ して カル シ ウム濃 度 は各 々4.0μg/mlと50μg/mlで

あった。

培地であ る尿 の組成 の調 整 は,わ れ われが すで に報告

した方法2)と同様 に行 な った。す なわ ちpHの 異 なる培地

は,マ グネシウム濃度,カ ル シ ウム濃 度 が各 々50μg/ml,

100μg/mlと な る よ うにMgCl2とCaCl2を 加 えた後,0.1

N HCIあ る いは0.1N NaOHを 用 いpH5.5, 7.0, 8.0の3

種 を作製 した。 マ グ ネシウ ム濃 度 の異 な る培 地 は,同 様

の試薬 を用い,カ ルシ ウム濃 度 とpHが それ ぞ れ50μg/

ml, 7.0と な る ように調整 し,マ グ ネシ ウム濃 度 が50μg/

ml, 100μg/ml,お よび500μg/mlの3種 を設定 した。カル

シウム濃度 の異 なる培 地 も同様 に,マ グ ネシ ウム濃度 と

pHを そ れぞれ100μg/ml,7.0と し,カ ル シ ウム 濃 度 が

10μg/ml, 50μg/mlお よ び100μg/mlの3種 を作 製 した。

3) 対 照 薬剤:本 剤 の対照 薬剤 と して,同 じキ ノロ ン

系薬剤 であるnorfloxacin, enoxacin, ofloxacin, ciproflo-

xacinの4剤 を用 い た。

4) 抗 菌 力の測 定:各 菌株 はLbroth中 に て37℃,一

夜振盪培養後,そ の生菌 数 を決 定 し,試 験管 内抗 菌 力測

定系の接種が1×106cfu/mlと な る よ うに滅 菌生 理食 塩

水にて希釈 し実験 に供 した。試 験管 内抗 菌 力の測 定 は,

日本化学療 法 学 会 の定 め た標 準 法3)に 準 じたmacrodilu-

tion procedureに よ り行 な い
,最 小殺 菌 濃度(MBC)を

もって試験管 内抗菌 力 と した。す な わち,37℃,18時 間

培養後,各 培 養系 の0.1mlをtripticaysoy agar plate(栄

研化学)に 播 き,37℃ で 一夜培 養 したの ち生 菌 数 を決定

し,接 種 菌量 の99.9%以 上 を殺菌 す る最 小 薬 剤 濃 度 を

MBCと した。

以上 これ らの培地,方 法 に よ り,以 下の こ とに関 し検

討 した。

(1) PZFXのE. coli, P. aerugimsaに 対す る抗菌力に及

ぼす尿のpHの 影響

(2) PZFXのE. celi, P. aeru8imsaに 対す る抗菌力 に及

ぼすマグネシウムおよびカルシウムの影響

2. 白血球殺菌能に及ぼすPZFXの 影響

健常 成人1名 よ り採取 したヘパ リン加静 脈血3.5ml

を3.0mlのMono-Polyresolving Mediumに 重層 し, 300G

にて30分 間遠心後,得 られた好 中球層 と単核球層(単

球 とリンパ球)を パスツールピペ ットにて採取 した。 こ

れ らをSaline G溶 液にて2回 洗浄後, trypan blue溶 液

にて超生体染色 し,単 球/リ ンパ球比を求めた。 これ ら

の操作 から,各 血球成分 中の好中球 と単球 の生細胞数 を

算出 した。

Saline G溶 液1ml中 に33μgのluminolと1×106個 の

好 中球あるいは単球 を浮遊 させた。これ らをPZFX1μg/

ml添 加群, 10μg/ml添 加群, 100ptg/ml添 加群,非 添加

群の4群 にわけた後,100μg/mlのphorbol myristate ace-

tate(PMA)あ るいは0.5mgの オプソニ ン化サ イモザ ンに

より刺激 し,好 中球 と単球の殺菌能 をスーパーオキサ イ

ド産生能 を指標 としてケ ミル ミネッセンス法 によ り測定

した。スーパー オキサ イ ド産生能 の測定 には, Multi-

Biolumat LB 9505(Biolumat社)を 使用 した。

各実験は5回 行ない,各 群間の比較はScheffe Fテ ス

ト4)を用いた。

3. 尿路 ・性器感染症に対するPZFXの 有効性 と安全

性の検討

対象症例 は, 1992年4月 より1993年6月 まで に東

京慈恵会医科大学病院お よび関連施設の泌尿器科の外来

を受診あるいは入院中に,治 験の参加に同意の得 られた

急性単純性膀胱炎症例1例,急 性単純性腎盂腎炎1例,

急性前立腺炎症例2例,慢 性複雑性腎盂腎炎3例,慢 性

複雑性 膀胱 炎11例 の計18例 であ る。性別 は男性14

例,女 性4例 で,年 齢 は32～85歳(平 均68.0歳)で

あった。複雑性尿路感染症の基礎疾患の内訳は,前 立腺

癌4例,前 立腺肥大症3例,神 経因性膀胱3例,膀 胱癌

1例,膀 胱及び腎盂癌1例,腎 結石1例,腎 結石及び水

腎症1例 で,カ テーテル留置症例は1例 であった。本剤

の投 与方法 は,1回50mg～200mgを1日2回 または3

回,3か ら14日 間内服 させた。 本剤の有効性に関 して

は,本 剤投与前後の自他覚症状,膿 尿,細 菌尿 を検討 し,

UTI薬 効評価 基準(第3版)5)に 順 じて5日 目また は7

日目に,著 効,有 効,無 効の3段 階 に分 け評価 した。安

全性については,本 剤投与後の自他覚的副作用発現の有

無 と臨床検査値 の異常変動 を調査 した。 また,尿 より分

離 された細菌 に対 するPZFXの 最小発育 阻止濃度(MIC)

を日本化学療法学会の定めた標準法3}により測定 した。

I. 結 果

1. PZFXの 抗菌力に及ぼす尿のpH,二 価陽イオンの影響
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1) PZFXのE. coliとP. aerugimosaに 対 す る試験 管 内

抗菌 力 に及 ぼす 尿 のpHの 影響:尿 を培 地 と した場合,

E.coliに 対 す る 他 の キ ノ ロ ン 薬 のMBCはMneller-

Hinton breth中 のMBCに 比 べ低 くな り,さ らにpHが 高

くなるほ ど低 くな る傾 向 を認 め た。 しか し,PZFXの 尿

中 におけ るE.coliに 対 す るMBCは,pHが5.5の 場 合 に

1管 だ け高 くな りpH7.0, pH8.0で は 変 動 が な か っ た。

P. aeruginosaに 対 す るPZFXのMBCは, Mueller-Hinton

broth中 に 比べ て尿 中で は3管 以 上 高 くな る こ とを認 め

た。 その傾 向 は尿 のpHが 低 い ほ ど強 く見 られ,他 の キ

ノロ ン薬 と同様 の結果 で あ った(Table1)。

2) PZFXのE. coliお よびP. aeruginosaに 対 す る抗 菌

力 に及 ぼす尿 中マ グネ シウム濃度 の影響:マ グネシ ウム

濃度 が50μg/ml,100μg/ml,500μg/mlの3種 の尿 中 にお

けるPZFXのE.coliに 対 す るMBCは,100μg/mlま で の

濃度 で はMueller-Hinton brothのMBCに 比 べ1管 低 く

なったが,500μg/mlで は 逆 に1管 高 くなった。これ は,

他 の キノ ロ ン薬 で も同様 の傾 向 であ った。P. aeruginosa

に 対 し て は,PZFXを 含 め た 全 て の 薬 剤 でMueller-

Hinton broth中 のMBCよ りも高 くなる傾 向 がみ られ,

500μg/mlで は そ の傾 向 が さ ら に強 くみ られ た(Table

2)。

3) PZFXのE.coliお よ びP.aemgiuosaに 対 する抗菌

力 に及 ぼす尿 中 カル シウム濃度 の影 響:カ ル シウム濃度

10μg/ml, 50μg/ml, 100μg/mlの3種 の尿 中における

PZFXのE. coliお よ びP.aemgiuosaに 対 す るMBCは ,

Maeller-Hinton broth中 のMBCに 比 べ高 くなる傾向を認

めたが,カ ル シ ウム濃 度 の違 い に よる影響 は両者 ともそ

れほ どみ られ なか った。この よ うな傾 向 は, P.aeruginosa

に お いて は他 の薬剤 も同様 で あ ったがE. coliに おいて

は他 の薬 剤 は逆 にMBCが 低 くな る傾 向で あ った(Table

3)。

2. 白 血 球 殺菌 能 に及 ぼすPZFXの 影 響

好 中球 のス ーパ ー オキ サ イ ド産 生能 は,PZFX存 在下

では薬 剤非 存在 下 に比 べPMA刺 激 とオ プ ソニ ン化ザイ

モザ ン刺 激 いず れの場合 で も,有 意 に増強 された。 さら

に,PZFXの 濃 度が 上昇 す るほ ど,ス ーパ ーオキサイド

産生 能 が増強 され る傾 向が認 め られ た くFig.1)。 単球の

スーパ ーオ キサ イ ド産生 能 に及 ぼすPZFXの 影 響 は,1

μg/ml存 在 下 で は認 め られ ないが,10μg/ml存 在下では

Table 1. Influence of urine pH on MBCs of new quinolones against Escherichia coli NIHJ JC-2 and Pseudomonas aeruginosa 18S; 
MBCs in urine were compared with those in Miieller-Hinton broth.

MBC(μg/ml)

Table 2. Influence of magnesium concentration of urine on MBCs of new quinolones against Escherichia coli NIHJ JC-2 and 
Pseudomonas aeruginosa 18S; MBCs in urine were compared with those in Miieller-Hinton broth.

MBC(μg/ml)
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有意に産生能を増強 するこ とが認 め られた。 しか し,

100μg/ml存在下では逆に有意 に産生能が低下すること

を認めた(Fig.2)。

3. 尿路 ・性器感染症 に対するPZFXの 有効性 と安全

性の検討

対象となった18例 の うちUTI薬 効評価基準 を満た し

た症例は,細 菌数不足の急性前立腺炎1例 と,Cm4ida

sp.の 分離された慢性 複雑性膀胱炎1例 を除 く16例 で

あった。これらのうち急性単純性膀胱炎1例 と急性前立

腺炎の1例 は著効,急 性単純性腎孟腎炎1例 の成績は有

効であった。

Table 4に 複雑性尿路感染症14例 の臨床成績お よび

随伴症状の有無を示 したが,UTI薬 効評価基準 を満足 し

た症例 は前述の1例 を除 く13例 であった。 これ ら13

例 の総合臨床効果はTable 5に 示す ごと く,著 効4例

(30.8%),有 効7例(53.8%),無 効2例(15.4%)で,総 合

有効率は84.6%で あった。

病態群別にみた臨床効果では,第1群,第3群 の各1

例が有効,第4群 の3例 では著効2例,有 効1例 で,単

独菌感 染症 の5例 全 てが有効以上の成 績であ った。一

方,複 数菌感染症8例 はすべ てカテーテル非留置例 の第

6群 で,著 効2例,有 効4例 ,無 効2例 であった(Table

6)。

細菌学的には,UTI薬 効評価基準を満た した複雑性尿

Table 3. Influence of calcium concentration of urine on MBCs of new quinolones against Escherichia coli NIHJ JC-2 and 
Pseudomonas aeruginosa 18S; MBCs in urine were compared with those in Miieller-Hinton broth.

MBC(μg/ml)

Zy: opsonized zymosan PMA: phorbol myristate acetate
*: p<0
.05

Zy: opsonized zymosan PMA: phorbol myristate acetate
*: p<0 .05 **: p<0.01

Fig. 1. Superoxide anion generation of polymorphonuclear 

leukocytes (PMNs) in the presence or absence 

of pazufloxacin(n=5 , mean•}SD).

Fig. 2. Superoxide anion generation of monocytes in the 

presence or absence of pazufloxacin (n=5, mean•}SD).
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Table 4. Clinical summary of complicated UTI patients treated with pazufloxacin

*
before treatment/

after treatment

** UTI: criteria proposed by the Japanese UTI Committee
Dr.: doctor's evaluation

CCP: chronic complicated pyelonephritis 
CCC: chronic complicated cystitis 
BPH: benign prostatic hyperplasia NT: not tested 
NFGNR: glucose non-fermentative gram-negative rods
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路感染症症例13例 か ら,9菌 種23株 が分離 された。こ

れらのうち,本 剤投与 によりEnterococcus faecalis 2株,

P. aeruginosa 1株, Alcaligeues sp.1株 の計4株 を除いた

19株 が除菌 され,除 菌率は82.6%で あった(Table 7)。

残存菌株に対する本剤のMICは,い ずれも100μg/ml以

上であった(Table 4)。 投与後出現菌は3株 認め られた

が 特定の傾向はみられなかった。

安全性に関 しては,眩 暈が本剤投与 開始後3日 目よ り

1例 に認められた。 程度は軽微であったが患者の希望 に

より投与を中止 したところ未処置にて消失 した。 また臨

床検査値の異常 は,全18例 いずれにも認 められなかっ

た。

III. 考 察

PZFXは 新 たに開発 された経 口用 キノロ ン系抗 菌薬

で,幅 広い抗菌スペ ク トルと強い抗菌力 を有 し,細 菌 に

対して殺菌的に作用する'}。また,高 い血清中濃度 と尿中

排泄率が得 られ,良 好 な炎症巣移行性 を有する1)ことか

ら,尿 路性器感染症の治療薬 としての有用性が期待 され

る。そこで今回われわれは,尿 路性器感染症に対 して本

剤を投与 し,そ の有効性 と安全性 について検討 した。そ

の結果,UTI薬 効評価基準 を満 た した単純性尿路感染症

お よび急性前立腺炎の3例 は全て有効以上,ま た複雑性

尿 路 感 染 症 の13例 も著 効4例(30.8%),有 効7例

(53.8%),総 合有効率84.6%と い う成績であった。 これ

は,キ ノロン系抗菌薬 に対する耐性菌が増加 しつつある

現在の状況 を考慮すると,非 常 に優れた成績 であると考

えられ,安 全性の面からも尿路性器感染症に有用な薬剤

Table 7. Bacteriological response to pazufloxacin 

in complicated UTI

*
regardless of bacterial count

Table 5. Overall clinical efficacy of pazufloxacin in complicated UTI

Table 6. Overall clinical efficacy of pazufloxacin classified by the type of infection
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であると考えられた。

また,一 般的に尿路感染症 に対する抗菌化学療法は,

尿中への排泄率が高 く,試 験管内抗菌力の優 れた薬剤が

選択 される。 したがつて,臨 床上の起炎菌 に対する感受

性は,尿 中での抗菌力が反映 され易い と考 えられる。そ

こで今回われわれは,E. coliとP. aeruginosaに 対する尿

中での本剤 の抗菌力 を,尿 の性状(pH,マ グネシウム濃

度,カ ル シウム濃度)を 種 々の条件 に設定 して測定 し

た。その結果,本 剤のE. coliに対する尿 中での抗菌力は,

尿のpHや マグネシ ウム濃度 の影響 をそれほ ど受 けな

か った。カ ル シウ ム濃 度 に関 して は, Mtteller-Hinton

brothよ りも濃度の高 い尿 中での抗菌力が低下す る傾向

を認めたが 濃度の変化 による影響 はあまりなかった。

本剤のP. aemginosaに 対する尿中の抗菌力は, Mueller-

Hinton broth中 の抗菌力よりも低下することが認められ

た。さらに,pHに ついては低 くなるほど,マ グネシウム

濃度については高 くなるほど抗菌力が低下する傾向がみ

られたが カルシウム濃度の違 いによる尿中抗菌力の変

化は認めなかった。本剤は,他 のキノロン系抗菌薬に比

べる と,尿 の性状の違いによる影響 を受け難いことが今

回の検討で示 されたが,尿 路感染症に対 しては可及的に

尿のpHを 高 くし,か つマグネシウム濃度,カ ルシウム

濃度を低 くすることが本剤の有効性を高めることに繋が

ると考えられた。

一方,近 年 はimmunocompromised hostの 増加に伴 い,

日和見感染症が臨床の場で しばしば問題 となっている。

泌尿器科領域 でも,尿 路の通過障害 といった局所的要 因

の他 に,白 血球機能の低下 といった全身的な要因が背景

とな り61耐 性菌の蔓延 とあいまって,尿 路感染症は難治

化 重症化す る傾向がある。 また,生 体内に侵入 した細

菌に対 しては,宿 主の体液性因子,細 胞性因子が動員 さ

れ,細 菌を殺菌 しようとすることが知 られている7)。最近

では,抗 菌薬がこれら感染防御因子のなかで白血球機能

に影響を及ぼすことが明 らかにされつつあ り,両 者の協

力作用が生体内での抗菌薬の効果を左右する因子の一つ

と考 えられる。我々はキ ノロン系抗菌薬 について白血球

に及ぼす影響 を検討 して きたが 白血球の多数を占める

好中球に対 して低濃度ではその殺菌能 を増強させるが

高濃度では逆に阻害す ると報告 して きた。 しかしPZFX

は,高 濃度で も好中球に対 して,そ の殺菌能を増強させ

ることが認め られ,し たがって, PZFXは 白血球殺菌能

が低下 しているようなimmunocompromised hostの 感染

症 に対 しても有用 であることが示唆 された。

以上 より,本 剤 は好中球の殺菌能 を高めることにより

優れた生体内効果が期待 され,臨 床的検討の成績からも

尿路性器感染症に対 し有用な薬剤であると考えられた。

さらに本剤の使用にあた っては,患 者の尿のpHに 注意

しなが ら有効性 の予測を行なえば よ り優れた効果が発

揮できるものと期待 される。
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Fundamental and clinical studies of pazufloxacin 

in urinary tract and genital infections 
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Department of Urology, Okura National Hospital, Tokyo 

We investigated the influence of urine components, such as pH, magnesium concentration and calcium 

concentration, on the antimicrobial activity of pazufloxacin (PZFX), and the influence of PZFX on the 

bactericidal activity of leukocytes. We also studied the clinical efficacy of PZFX for urinary tract and 

genital infections in order to clarify its usefulness in such infections. 
1. Influence of urine pH and cations on antimicrobial activity of PZFX 

We investigated the antimicrobial activity of PZFX in human urine and the influence of urine 

components (pH, magnesium concentration and calcium concentration) on the antimicrobial activity of 

PZFX. Two bacterial strains, Escherichia coli NIHJ JC-2 andPseudomonas aeruginosa 18S, were tested. The 

MBC of PZFX in urine was higher than in Miieller-Hinton broth against these two strains. However, no 

influence of urine components on the MBC of PZFX was seen in E. coli. On the other hand, the MBC of 

PZFX against P. aeruginosa was low when urine pH was high. 

2. Influence of PZFX on bactericidal activity of leukocytes 

Polymorphonuclear leukocytes (PMNs) and monocytes isolated from a healthy volunteer were stimula-

ted by phorbol myristate acetate (PMA) or opsonised zymosan in the presence or absence of PZFX, and 

the superoxide anion generation of PMNs and monocytes was measured by the chemiluminescence method. 

The bactericidal activity of PMNs was enhanced by PZFX. 

3. Clinical study of PZFX in urinary tract and genital infections 

PZFX was administered to eighteen patients with urinary tract and genital infections. The clinical 

efficacy of PZFX was evaluated by determining symptoms, pyuria, bacteriuria and blood test results 

before and after the administration of PZFX. One patient with acute uncomplicated cystitis and two 

patients with acute prostatitis showed excellent response, and one patient with acute uncomplicated 

pyelonephritis showed moderate response. Thirteen patients with chronic complicated urinary tract 
infections were evaluated according to the criteria of the UTI Committee, and the overall efficacy rate was 

84.6% (excellent: 30.8%, moderate: 53.8%, poor: 15.4%). 23 strains of 9 species were isolated from the 

patients with chronic complicated urinary tract infections, and 19 strains were eliminated. As to side 
effects, one case of slight dizziness was observed. No abnormal laboratory findings were caused by PZFX. 

These results indicated that PZFX enhances the in vivo bactericidal effect of leukocytes and is a useful 

antimicrobial agent for urinary tract and genital infections. We should examine the clinical effect of PZFX 

on urinary tract infections, paying attention to the urine pH of the patients.


