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Ritipenem acoxilの 臨 床 的 検 討 と尿 中NAGの 検 討

和田光一 ・石塚康夫 ・石塚 修 ・瀬賀弘行

近 幸吉 ・塚田弘樹 ・五十嵐謙一・・荒川正昭

新潟大学医学部第二内科幽

新 しいペネム系経口抗生物質ritipenem acoxilを 急 性気管支炎2例,急 性扁桃炎1例,慢 性扁桃炎1

例,感 染 を伴 った慢性気管支 炎3例,慢 性肺気腫1例,間 質性肺炎1例,肺 炎4例 の計13例 の 感染症

に使用 した。本 剤の臨床効 果は,有 効10例,判 定不能3例 であ った。細菌学 的効果 は,消 失4例,不

変1例,菌 交代2例 であった。本剤 によると思われ る副作用 および臨床検査値異常 は認 められなか った。

また,5例 にお いて24時 間蓄尿 による尿 中N-acetyl-β-D-glucosaminidase(NAG)の 変 動を

検討 したが,上 昇 は認 め られ なか った。
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Farmitalia Carlo Erba社(現 フ ァルマ シア(株))で

新 しく開発 され た 経 口用 ペ ネ ム系 抗 生 物質ritipenem

acoxil(RIPM-AC)1)2)を13例 の 感 染症 に使 用 し,検

討 した。

対 象 例 は,1990年10月 よ り1993年4月 まで に,新

潟大学 医学 部附属 病院第 二内科 にて取 り扱 った症 例で,

治 験 参 加の 同意 が 得 られ た男5例,女8例,年 令 は20

才 か ら76才 で あ った。 対象疾 患 は,急 性気管支炎2例,

急 性扁 桃炎1例,慢 性扁桃炎1例,感 染を伴 った慢性気

管支炎3例,慢 性肺気 腫1例,間 質性 肺炎1例,肺 炎4

例 で あ っ た(Table1)。 起 炎 菌 の 判 明 した症 例 は7

例 で,Streptococcus agaractiae 1例,Stophylococcus

Table 1-1. Clinical results of ritipenem acoxil treatment

ND: not detected NF: normal flora NT: not tested
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Table 1-2, Clinical results of ritipenem acoxil treatment

ND: not detected NF: normal flora NT : not tested

aureus 3例(MSSA2例,MRSA1例),Moraxella

catarrhalis1例, Haemophilus influemae1例,

Escherichia co0i 1例 で あ った。

RIPM-ACは,1日450～1500mgを3回 に分 け,内

服で使用 した。 期 間 は7～32日,総 使 用量 は3。15～21

9で あ った。

RIPM-AC使 用 によ る効 果の 判定 は,起 炎 菌の 明 らか

な症例では,細 菌 の消 失の有 無 をみた細菌 学的効 果 と 自

他覚所見お よび検査所 見の 改善 度 をみた 臨床効果 の2面

か ら実施 した。RIPM-AC使 用 に よ る成 績 の 概 要 は

Table1に 示 した。 臨床 効果 は,有 効10例,判 定 不能3

例 であ った。細菌学 的効 果 は,消 失4例,不 変1例,菌

交 代2例 で あ っ た。 内 訳 は,S. agaractiae 1例,

MSSA2例,M. catarrhalis1例,H. inrluenzae 1

例,E. coli 1例 は 消 失,MRSAの1例 は不 変 で あ っ

た。2例 で 菌 交 代 を 認 め,本 剤 使 用 後 出 現 菌 はH.

influenzae, Pseudomonas aeruginosa各1例 で あ っ

た。

本 剤 によ ると思 われ る副作用 お よび臨床検 査値 の異常

は認め られ なか った(Table2)。 症 例9～13の5例 に

Table 2-1. Changes in laboratory findings after ritipenem acoxil treatment

* B: before treatment A: after treatment NT.**: not tested
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Table 2-2. Changes in laboratory findings after ritipenem acoxil treatment

* B: before treatment A: after treatmont NT**: not tegted

Tabe 3. Urinary excretion of NAG before and after administration of ritipenem acxoil

B: before A: after NT*: not tested

おいて は,24時 間蓄尿によ る尿 中N-acetyl-β-D-

glucosamidase (NAG)の 変動 も検討 したが,上 昇 は

認め られなかった(Table3)。 尿中NAGは,極 めて鋭

敏に尿細管障害を表 し,ア ミノ配糖体薬使用時などでは

必ず上昇す る3)。 しか し,逆 に鋭敏すぎて,尿 の濃縮の

程度により測定値が変動するため随時尿では正確な値を

得 ることは困難で,薬 剤 による腎障害を検討するには不

適 と考え られたため,今 回のNAG測 定は24時 間蓄尿

にて一 日排泄量 として変動を検討 した結果,RIPM-AC

使用時には有意な変動はみ られず,本 剤の腎への影響は

ほとん どないと考え られた。

RIPM-ACは,グ ラム陽性球菌,嫌 気性菌 に良好 な

抗菌力を有す る1)2)こ とより,急 性の呼吸器感染症およ

び抜歯後の感染症によい適応があると考えられる。
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Clinical and urinary NAG excretion studies of ritipenem acoxil
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We evaluated the clinical efficacy and safety of ritipenem acoxil, a new penem antibiotic.

Ritipenem acoxil was administrated for 13 infections. The patients received the drug orally for 7 to

32 days at a dose of 450-1500 mg/day. Clinical effects were good in 10 and undetermined in 3. No

side effects or abnormal laboratory findings were observed. Changes in urinary N-acetyl-ƒÀ-D-

glucosaminidase (NAG) activity were examined in 5 patients by 24—hour pooling of urine, but no

increases were observed.


