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 CLINICAL USE OF BAYRENA IN URINARY TRACT INFECTIONS 
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 Bayrena  (2-(p-aminobenzenesulfonamido)-5-methoxypyrimidine), a new long acting sul-

fonamide, was used in twenty-one patients with various urinary tract infections. Fourteen 

of the cases were with acute cystitis and the remaining 7 cases were with chronic urinary 

tract infections of various etiology. 

   The daily dosage was initiated with 1 gram (2 tablets) and followed by maintenance 

dosage of 0.5  graiaa (1 tablet). The  length of administration varied from 5 to 28 days  ; 

about 9 days in average. 

   Bayrena was found to be effective in 11 out of 14 cases of the acute cystitis (79  %), 

but only in 2 out of 7 cases of the chronic urinary tract infection (29  %). The remaining 

8 cases showed no response to the Bayrena treatment. 

   Side-effect due to the routine oral administration of Bayrena was almost negligible. 

A mild epigastric discomfort and anorexia were noted in only one case. 

   As a conclusion, we believe that Bayrena is an effective chemetherapeutic agent for 

combating acute urinary tract infections.

緒 言

化学療法の発達 した今 日においても,尿 路感

染症は依然 として我々泌尿器科医にとつて最も

多 く遭遇する疾患であり,Sulfa剤 はその治療

に際して最も一般的に使用 されてきた薬剤であ

ると云えよう.従 つてその改良,発 展のため数

多くの努力がなされて来た.今 回,我 々は西独

Bayer社 で作られた新持続性Sulfe剤Bay-

renaの 提供を受け,岩 手医大泌尿器科外来を

訪れた諸種の尿路感染症に対 して使用する機会

を 得 た の で,そ の 臨 床 成 績 を と り ま と め て 報 告

す る.

使 用 方 法

Bayrenaに は錠 剤 と懸 濁 液 の もの とが あ るが,我

々の 使用 した のは 錠 剤 で,こ の錠 剤 は1錠 中 に2-(p-

aminobenzenesulfonamido)-5-methoxypyrimidi-

neO.5gramを 含 有 して い る もので あ り,1日1錠

つつ の投 与 に よ り充 分 な治 療 効 果 を 持続 出来 る と云 わ

れ てい る,我 々は,全 例(成 人)に 対 して,初 日2

錠,次 い で 維 持 量 と して1日1錠 つ つ の投 与 を 行 な つ
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た.投 与期間は,急 性炎症に対 しては原則 として7日

間(49)の 投 与を行なつたが,慢 性感染 庄に対 して

は,症 例に よ り,よ り長期の投 与を行なつた もの もあ

る.

臨 床 成 績

我 々は2ユ例 の諸種尿路感染症患者に 対 し てBay-

renaに よる治療 を行なつたが,そ の疾患別 の うちわ

けは表1に 示す如 くで,急 性膀胱炎が14例(女11例,

裏1疾 患別症例数

疾 患 名

急 性 膀 胱 炎

慢 性 膀 胱 炎

慢 性 腎 孟 腎 炎

腎結石に併発した上
部尿路感染症
TURP後 尿路感染症

計

女 性

11

2

1

1

0

15

男 性

3

O

Q

2

1

6

計

14

;}・
21

男3例)と2/3を 占めてお り,残 り、は慢性尿路感染症

と分類 され るもので,慢 性膀胱炎2例,慢 性腎孟腎炎

1例,腎 結石に併発 した上部尿路感 染3例,TURP

後 尿路感染1例 の計7例 であつた.

治療効果の判定は次のよ うな区分 によつ て 行 な っ

た.す なわち,Bayrena投 与に よ り臨床症 状消失 し,

尿 培養によ り菌陰 性となつ た ものを著 効,菌 陰性 とは

な らないが,菌 や膿球の減少,お よび臨床症 状の緩解

をみた ものを有効,何 ら効果を認 めなか つた ものを無

効,の3群 に分けた.

急性膀胱炎14例 の治療内容お よび,尿 所見,臨 床症

状の概 略は表2に 示す如 くで,大 多数の症例に7日 間

(合計49)のBayrena投 与の結果,著 効4例(29

%),有 効7例(50%),無 効3例 で,79%に 治療効果

を認めた.治 療 効果 を認めた ものの多 くは,投 与開始

後1～2日 で臨床症状 の緩解をみてい る.

慢性尿路感染症 の7例 に関 しては表3に 示す如 く,

慢性腎孟腎炎 および右腎結石を伴なつた上 部尿路感染

症の各1例 にBayrena投 与 によ り尿中 の菌 および膿

球の減少をみ たが,他 は全べて無効で,本 剤の慢性尿

路感染症に対す る治療効果はあ ま り期待 出来ない もの

と思われた.

以上の結果 をと りまとめて表示 す ると表4の 如 く

で,21例 中,著 効4例(19%)の すべ ては急性膀胱炎

であ り,有 効9例(43%)中 で も,う ち7例 はやは り

急 性膀胱炎であつた.そ れ に反 して無効 のものは8例

(38%)で,そ の過 半数 は慢性尿路感染症 であつた.

また,以 上 の各症 例の尿中か ら検 出 した菌種別に治

表2急 性膀胱炎に対す るBayrena使 用14例

症 例

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

12

13

14

貫

川

佐

洞

部

藤

小 笠 原

渡

高

辺

橋

佐 久 山

坂

伊

下

藤

佐 々 木

佐 々木(チ)

藤

菊

山

原

地

口

年

令
性

44♀

279

606

31♀

34♀

68♀

836

32♀

33♀

23♀

746

426

626

40♀

投日投量

与数1耗

7

5

11

7

11

7

7

7

7

7

14

7

7

7

4

3

6

4

6

4

4

4

4

4

7.5

4

4

4

検 出 菌
1尿培養

E.coli

E.coli

E,coli

E.coli

球 菌

Staphylococcus

E.coli

Staphylococcus

Proteus

E.coli

E,CQli

Klebsiella

E.coli

E,coli

前 後

十

十

十

帯

十

十

十

十

十

十

尿膿球i頻 尿

前i後 前 後

帯

十

十

十

十

十

十

十

十

十

・ド

十

十

十

十

十

十

十

十

十

十

排尿痛

訓 後
効 果 副作用

十

十

十

十

十

十

十

十

一1有 効

著 効

有 効

有 効

有 効 ト
ト

有 刺

無 効

著 効

有 効

著 効

無 効

著 効

有 効

無 効
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表3慢 性尿路感染症に対す るBayrena使 用7例

症 例

15

16

17

18

19

20

21

飯田

伊藤

高橋

鈴木

高橋
正吾

斉藤

三沢

年性

令

33♀

329

40♀

29♂

32♂

52♀

52♂

診 断 名

慢性膀胱炎

慢性膀胱炎

慢性腎孟腎炎

左腎結石兼上
部尿路感染症
右腎結石兼上
部尿路感染症
右腎結石兼上
部尿路感染症
TURP後 尿路
感染症

投日

与数

28

7

14

7

12

7

7

投量

続
14。5

4

7.5

4

6.5

4

4

検 出 菌

グラム陰性桿菌

Klebsiella

Proteus

E,coli

.Staphylococcl3s
しCorynebacterlum

E.coli

`E.coli

ZKlebsie11a

尿培養

前 後

十

柵

十卜

十

十

十

尿膿球

前1後

十

十

十

十

十

十

十

頻 尿 排尿痛

前 後 司 後

十

十

十

十

十

効果 副 作 用

一 撫 効 一

一無購轟繍
=有効

無効

有効

無効

無効

表4諸 種尿路感染 症に対す るBayrena使 用成績

急 性 膀 胱 炎

慢性尿路感染症

計

結

例数

14

7

21

著 効

4(29%)

O

4(19%)

有 効 無 効

7(50%)3(21%)

2(29%)5(71%)

9(43タ6)8(38%)

表5検 出菌 別に よるBayrenaの 効果

検 出 菌

Escherichia

Staphylococcus

Klebsiella

Proteus

Corynebacterium

例数

12

3

3

2

1

著 効

2(16%)

1

1(33%)

O

1

有 効

5(42%)

2

0

2

0

無 効

5(42%)

0

2(67%)

0

0

療 効 果 を み る と表5に 示す 如 くで,Staphylococcus,

Proteus,Corynebacteriumに は 概 ね 有 効 で あ り,

Escherichiaに は12例 中7例(58%),Klebsiellaに

は3例 中1例(33%)に 有 効 で あつ た.

語

1)急 性 膀 胱 炎14例,慢 性 尿 感 路 染 症7例 の

計21例 にBayrena錠(0.59)初 日2錠,以

後 ユ錠/日,平 均9日 間(5～28日)の 投 与 を 行

な つ た.

2)急 性 膀 胱 炎 で は14例 中11例(79%)に 治

療 効 果 を認 め,う ち4例(29%)に は著 効 を み

た.

3)慢 性 尿 路 感 染 症 で は,7例 中5例(71%)

に は何 ら効 果 を 認 め ず,2例 に尿 所 見 お よび臨

床 症 状 の 軽快 を み た が,全 治 させ る まで に は至

らな か つ た.

4)副 作 用 は少 な く,1例 に 食慾 不振 と 胃部

不 快 感 を 認 め た の み で あ つ た.

以 上 の 成 績 か らみ て,本 剤 は 慢性 尿 路感 染症

に対 す る効 果 は期 待 出 来 な い が,急 性 膀胱 炎 に

対 して は 有 用 な 化 学 療 法 剤 で あ る と考 え る.

尚,本 論文の要旨は,日 本泌尿器科学会第147回 東

北地方会で演述 した.

(1965年2月15日 特別掲載受付)




