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複雑性尿路感染症に対する

(CTRX)

Ceftriaxone

の使用経験
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CLINICAL STUDIES ON CEFTRIAXONE IN COMPLICATED 

         URINARY TRACT INFECTIONS

Kensuke YAMAKAWA, Takuichi  HioKI and Juichi KAWAMURA 

   From the Department of Urology, Mie University School of Medicine

   Ceftriaxone (CTRX) was clinically evaluated in 20 cases of complicated urinary tract 
infections. CTRX was administered for 5 days at the dose of either 1 g or 2 g once a day by 
intravenous injection into 10 cases. The clinical efficacy was excellent in 8 cases, moderate in 9 
and poor in 3 to make an overall clinical efficacy was 91% in 11 cases with catheter indwelt. 
Bacteriologically, 18 out of 21 causative pathogens disappeared with an eradicaton rate of 86%. 
Neither subjective nor objective adverse reactions were observed in any case. CTRX administration 
once a day is effective for complicated urinary tract infections. 

                                                 (Acta Urol. Jpn. 35: 377-382, 1988) 
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緒 言

Ceftriaxone(CTRX)は 静注存こより血中半減期が

長く,か つ高い血中濃度を長時間維持できる新セフェ

ム系抗生物質であり,こ のために高い血中お よび尿中

濃度が得 られる.抗 菌力ではグラム陽性菌に対 しては

従来の第一,第 二世代セフェム系抗生物質に比べやや

劣るものの,第 三世代の中では優れており,グ ラム陰

性菌に対しては強い抗菌力を示 し,嫌 気性菌にも有効

でその抗菌スペクトラムは広い.こ のような特徴をも

つ本剤を複雑性尿路感染症に 使用 しカテーテル留置

例,非 留置例窃の有効率を含めその臨床成績を検討し

たので報告する.

対象および方法

三重大学医学部附属病院泌尿器科において1986年10

月 よ り1988年1月 までの期間に複雑性尿路感染症の診

断で治療を要 した20例 である.性 別では男性16例,女

性4例 で,年 齢は29歳 か ら86歳,平 均66.7歳 であっ

た.こ れらの症例のうちカ・テーテル留置例は11例 であ

った.

薬 剤投与方法は1～29を1・HI回 静注とし,19投

与 は2例 にのみ行われた.投 与期間はすべて5日 間で

あった.

尿検体は男性では中間尿またはカテーテル尿で,女

性ではカテーテル尿で採取し,尿 検査および尿細菌培

養を行った.

臨床効果の判定はUTI薬 効評緬基準1)に 従った.

また副作用については本剤の投与前後における自他覚

症状,末 梢血検査所見,血 液生化学的検査所見の変化

にもとついて検討した.

成 績

対象症例20例 の詳細はTable1に 示 した.カ テー

テル留置症例11例 での膿尿の改善に対する効果では正

常化6例(55%),改 善2例(18%),不 変3例(18%),

であ り細菌尿の改善 に対する効果 では陰性化9例

(82%),菌 交代1例(9%),不 変1例(9%)で あ

った(Table2-1).以 上の結果 より総合臨床効果は

著効5例,有 効5例,無 効1例 で有効率91%で あ っ

た.非 留置症例9例 での膿尿の改善に対する効果では

正常化4例(44.5%),改 善1例(11%),不 変4例

(44.5%),で あ り,細 菌尿の改善に対する効果では

陰性化7例(78%),不 変2例(18%)で あ った(Ta・
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Table1.ClinicalcfficacyofCTRXoncomplicatedU.T.1.

Diagnosis
CaceAgeSexU

nderlyi㎎Condition
UTI
G…p躍y

TreatmentP
yuriaceR

oute

Bacteriuria*

Species
EvaluationSideeff㏄t

countUTI

C.C.C.

179

267

MBIadderstone

P.C.

C.C.C.M

B.P.H.

C.cC.

十P.mirabilis 105

G-12Xli.v.

371F

472M

Neurogenicdladder
L-Renalstone

C.C.P.

Bi五一hydmnephrosis

C,CP.

G-12xli.v.

一S
.epidemidis

十 十+S。marcescens

103

105

Moderate

十+S.marcescens 106

Excellent

G-12XIi.v.

529F

R-Renalstone

C.C.C.

G-12xli.v・

648M
NeurOgenicb且addeゴ

C.C.P.

十P.cepacia

Excellent

G-12xli.v.

776M

881

969

1071

1176

1258

1351

L-Hydronephrosis

C.C.C.M

P.C.

C。cC.

十 一

十 十S,epid㎝idis

106M
oderate

十 十 十1(.pneumoniaeG
-12XlLv .

M
Bladdertumor

C.C.P,

FBladdertumor

L-】 日lydronephrosis

C.C.C.M

P.C,

C.C.C.M

B.P.H.

C.C.P.M

1464M

Bi!-Renalstone

C.C.C.

1566M

Bladdert田nor

C.C.C,

1676M

Bladdertロmor

C.C.C.

1755F

1874M

Bladderturnor

Urethritis&C.C.C.

U「ethritistumo「

cC,C.

1964M

B1addertumor

C.C.C。

Bladdertumor

C.cC.

P.C.

105E
xcellent

十++S.epidemidisG
-11xli .v.

105E
xcellent

G-12xli・v・

十 一

+十 十S.epidermidis

104
MOderate

G-12×1i.v.

+S.epidermidis

++S.fluoresens

105P
oor

104

105

十十 一

十S.epidemidls lO6

GOT↑
GPT↑

GPT↑

Platelet↓

ModerateA韮 一p↑

G-12×1i.v.

G-12×1i.v,

十 一

十 十十Citrobacter 105

MOderate

+++S.epiderrnidisG-22xli .v.

Excellent

G-32xli.v.

十 十 一

十 十 十K.pneumo【 盛ae

105M
oderate

G-42Xli・v.

十十 一

+S.marcescens

106M
oderate

+十S.marcescensG-42xli
.v,

leSE
xcellent

G-42×1i・v,
++S.epidermidis

BUN↑

S-cr↑

譜1

105E
xcellentEosir」ophilia

G-42×1Lv.

±_

十十K.pneumoniae

105M
Oderate

105

十 ÷+S.epidermidisG
-41×1i .v.

2086M:

105

一S
.epidemidis106

十+StrePtococcussp.105

Excellent

G-42×1i.v.

Poor

G-62xli.v.

十 十十 一

++ξ1翻 鶴 。, lO5

MOderate

++ .S.epidermidis
Poor105

■BdFαrtr「catmentcC・C.1(:hroniccomplicatedcystitis

MtertreatmentcCP・ChroniccornplicatedpyelQnephritis

B・P,H・=Prostatichyp㎝ophy

P.C.:Prostaticcarcinoma

ble2-2).以 上 の結果 よりCTRX投 与20例 での総

合臨床効果は著効8例,有 効9例,無 効2例 で有効率

は85%で あった(Table2-3).

疾患病態群別の検討では(Table3),単 独感染群

19例 では17例(89%)が 有効であった,20例 中1例 の

みが複数菌感染であ り,今 回,複 数菌感染に対 しての

有効性については検討できなかった.細 菌学的効果の

判定では,カ テーテル留置症例でみると起炎菌ll株 が

消失してお り,消 失率は91%で あ った(Table4-1).

分離菌別にみるとS,marcescence2株,P.mirabilis,
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OverallclinicalefficacyofCTRXoncomplicatedU.T.1.of

caseswithcatherterindwelt

379

3acteriuria

Pyuria Cleared Dec「ease UnchangedEfficacyon

bacteriUria

[liminated 5 1 3 9

Decrease

Replaced

Unchanged

1

1

1

1

[fficacyofpyuria 6(55X} 2(18X) 3(27X}

Casetotal

11

Table2-2. Overallclinicale缶cacyCTRXoncomplicatedU/T.1.without

anycatheterindweltG-1

Bacteriuria

Pyuria Cleared DecreaseVnchanged f「『icacyon

bacteriuria

fliminated 3 1 3 7

Dec「ease

Replaced

Unchanged

1

1 1 1 2

f「「icacyofpyuria 4(44,5X}1(11X, 4(44.5瓢)

Casetotal

9

Table2・3.OverallclinicalefficacyofCTRXoncomplicatedU.T.1.of

allcases

Bacteriuria

Pyupia Cleared DecreaseUocha㎎ed Efficacyon
bacteriUria

Elimlinated 8 2 6 16

Decrease

Replaced

Unchanged

1

1 1 1

1

3

[「「icacyofpyuria 10(50X) 3(15X) 7(35X)
Casetotal

20

Excellent

Hode「`ate

Poor

8〔40X)

9(45X)

3(15X}

OveraiIeffeCtiVeneSS

rate

17/20(85X)

P.fluorescens,P.cePacia,K・Pneum・niae・Citrobactor

各 々1株 はす ぺ て消 失 した がS.epidermidisで は4株

中1株(25%)の み が 消 失 しな か った.カ テ ー テ ルが

留置 され て い ない9症 例 で み る と起 炎菌10株 中8株 が

消 失 して お り,消 失 率 は80%で あ った.分 離 菌 別 では

S.marcescence,K.Pneumoniae各2株,P・vulgaris・

P.cePacia,StrePtoaoccus.sp.各1株 が分 離 され 本 剤投

与 後 に消 失 した(Table4-2).S.epidermidisは4

株分離され2株 が消失しカテーテル留置症例と同様に

本剤に対 し抵抗性を示 した.ま た薦交代をみたのは20

例中カテーテルが留置されていた1例 のみであった.

副作用の検討 では末梢血検査所見,血 液生化学的

検査所見上の異常 は7例 に認め られ,GOTま たは

GPT,ALP軽 度 の上昇が各々3例,1例 であ り,こ

れらの症例では本剤投与終了後速やかに正常化し,副

作用に対 して特別な処置は必要なかった.他 の1例 では
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Table3.OverallclinicalefficacyofCTRXclassifiedbythetypeofinfection

Group 胴o.o「perceot

casesoftotal

Oveealt

[xcel一 翻06e-Poore「 「ecti》eneSS

lentrate『ate

1stGroup〔Calhete「indwelt,

Single2ndGroup〔Postprostectomy,'

1Rtections3rdGrOUP〔UpperV11)

4thGroup〔towerUII}

11

1
1

6

(15X)
15x}
`5x,
(SOX}

5

0

0

3

5
1
1
2

1

0

0

1

91瓢

100瓢

100瓢

83瓢

Subtota1 tg(95x} 18 9 2 8gx

囲ixed5ヒh6roup{Caヒheteri舶we1聖,

lnfections6th6「OUP{髄ocathete「ind脚elt}

0⊂O瓢)
1(5X,

0

0

0

0

0

1

O驚

O瓢

SubtotaI 1〔5x) 0 0 1 O瓢

Iotal 20{100X, 8 9 3 ssx

Table4・1. BacteriologicalrcsponsetoCTRXincomplicatedU.T.1.of

caseswithcatheterindwelt

Isolate NO.ofEradi-

strainscated

Per-

sisted
飼0.ofstrains

appearedaftel」

t「eatment

S,epidertmidis

StreptCOCCUSsp,

citPobacter

K,pneumoniae

S,malLcescens

P.vulgaris

P.mirabilis

PS,「IUO「escens

PS.cepacia

4

0

1

1

、2

0

1

1

1

3

0

で

1

2

0

1

1

1

1
0

0

0
0

0

0
0

0

1

0
0

0

0
0

0

0

0

Iotal 11 10 1・ 1

Tablc4-2. Bacterio玉ogicalresponsetoCTRXincomplicatedU。T.1.of

caseswithoutanycatheterindwelt

Isotate 網0,0fEradi-

stpainscated

Pe卜

sisted

髄0.ofst「ains

appearedafte『

treatment

S.epidermidis

StreptCOCCUSsp.

Citpobacter

KrPnelttroniae

S.maecescens

P.》ulga「is

P.mirabilis

PS.fluorescens

PS.cepacia

4

1

0

2

2

コ

0

0

0

2
1

0
2
2

1
0
0

0

2

0
0
0

0
0
0

0
0

0
0
0

0
0
0

0
0
0

Total 10 8 2 o

BUN,s・creatininの 軽度上昇を認めた.こ の症例で

は基礎疾患に糖尿病性腎症があ り,本 剤使用前に軽度

の腎障害を認めた.5日 間29/目 の本薬剤を投与した

後,や や緩徐であった がBUN.s-creatininは 投与

前値 まで回復 した.こ の他に血小板減少,好 酸球増加

を各1例 つつ認めたがその程度は軽度であ り臨床上特

に問題 とならず投与終了後は投与前値に正常化 した.

考 察

Ceftriaxone(CTRX)は 従来のセフェム系剤と比

べその血中濃度半減期は長 く,抗 菌力ではグラム陽{生

球菌,グ ラム陰性菌に対 しても抗菌力を持ちかつ嫌気

性菌に対 しても有効でその抗菌力は広いのが特徴で,

1日1～2gを1回 投与するだけで尿路感染症を治療

することが可能である.そ こで今回,1～291日1
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Table4・3.Bacter三 〇10gicalresponsetoCTRXincomplicatedU.T工of

a!1cases

lsotate No.0「

strains

Eradi-

cated

Pe卜

sisted

No.0「strains

appea「edafte「

t「eatment

S,epidermidis

ABCDG以 外 の

StreptCOCCUSsp.

Citrobacter

K.pneumoniae

S.marcescens

Prvulgaris

P.mirabilis

PS.flUO「escens

PS.cepacia

8

1

1

3

4

1

1

1

で

5

1

1

3

4

1

1

1

1

3

0

0

0

0

0

0

0

0

1

0

0

0

0

0

0

0

0

lota1 21 18 3 1

回 の投 与 で 複 雑 性 尿 路 感 染症 で の本 剤 の臨 床 効 果 を 検

討 した.

複 雑 性 尿 路 感 染 症 に お け るCTRXの 有 効 率 は こ

れ ま で55%～86%と 報 告 され て い る2-4).河 田 ら5)は

複雑 性 尿路 感 染 症 を 対 象 と した 本 剤 と セ フ ォタキ シ ム

(CTX)と の比 較 試 験 に お い て,両 剤 の細 菌 学 的 効 果 を

カ テー テ ル留 置 例 と カ テ ー テル非 留置 例 ではCTRX

がCTXに 比 し有 意 に 高 い菌 消 失率 を示 し た が,カ

テ ー テル 留置 例 に お い て もCTRX群61株 中46株

(75.4%),CTX群101株 中63株(62.4%)が 消 失 し,

有 意 差 は認 め な か った も の のCTRX群 の細 菌 消 失

率 が 若 干高 い傾 向を 認 め た.わ れ わ れ の成 績 で も,単

独 感 染 群 の カ テ ー テ ル留 置 例 で は起 炎 菌11株 中10株 が

消 失 し,そ の消 失 率 は91%と 高 い もの で あ り,尿 路 感

染 症 の 難 治症 例 で のCTRXの 有 効 性 が 示 唆 され た.

抗 生 剤 の有 効 率 は 分 離 細 菌 種 に よ り大 き く左 右 され

るた め 今 回 の分 離 細 葭 株 と当科 に お け る分 離 菌 種 の傾

向 とを 比検 較 討 す る必 要 が あ る.そ こ で1980年1月 よ

り1983年7月 まで に 当泌 尿 器 科入 院患 者 よ り分 離iされ

た 菌 種 の傾 向6)と 本 研 究 に お け る 分 離 菌 とを 比 較 し

た.当 泌 尿器 科 入 院 患 者 よ り分 離 株 で は,入 院 初 期 の

単 独 感 染 例 で の66株 の分 離 株 の うちS.epidermidis28

%,E.coli18%,S.marcescence19%,P.cePaoial8

%,Prot.sp.15%,P.aeruginosa8%で,混 合 感 染

は3.6%に のみ 認 め られ た.入 院 後 はP.cePacia(25

%),S・marcescence(19%)が 著 明に 増 加 し,・E.coli,

s・epidermidisは 激 減 し,新 た にK.Pneum・niaeが 検

出 され る傾 向 を示 した.一 方 今 回,検 討 対 象 とな った

のはS.epidermidis8株(38%),S.marcescence4株

(19%),K.Pneumoniae3株(14%)と,P.vulgaris,

P.cePacia,StrePteceCCUSSρ ・P・mirabilis,P・.fTuore-

scens,Citrobactor各1株 で あ る.S.epidermidis,S.

marcescence,K・Pneamoniaeが 分離株の多数 を占めて

おり,E.coliが 分離されなかった ことを除けば本研

究での尿中分離菌群は1980年1月 より1983年7月 まで

の当泌尿器科入院患者より分離された菌種の傾向にほ

ぼ沿ったものであった.ま たP・cePacia・Ps・aeru.gi。

nosaが 分離菌 として少なかったのは結果的に比較的

状態の良い症例が対象となったこと,本 剤に先行して

他の抗生剤が投与された症例が少なくそのための菌交

代が少なかったことが考えられる,な お無効例4例 で

本剤に先行 して他のセフェム系抗生剤が投与されて

いたのは1例 のみであった.分 離菌別効果 では,S・

epidermidisに 抵抗性がみられたが,本 剤のS・epider-

midisに 対するMICは12.5Ptg/mlと 報告されてお

り7),主 要 グラム陽性,陰 性菌の中 では比較的高い値

を示 している.そ れでも8株 中5株 は消失 してお り,

その有効性が示唆された.

最 後に副作用の点で は全国集計でその出現率は3.7

%で あ り,こ れと比べ今回の副作用出現頸度(20例 中

7例,35%)は かな り高か ったが,こ れ らの副作用に

より中止や何らかの処置を必要とするものはなく,5

日間の投与終了後これらの副作用は消失した.腎,肝

機能を十分把握 しておけば従来のセフェム系抗生剤と

同様に使用するには問題はないと考えられる。

結 語

CTRXを 複雑性尿路感染症に使用 し,以 下の結論

を得た.

1.効 果 判定症例20例 中17例,85%に 有効であっ

た.

2.疾 患病態群別総合臨床効果ではカテーテル留置

例11例 で有効率は91%で あ った.

3.副 作用では自覚的症状はなかった.一 方臨床検
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査値異常は7例,35%に 認めたが,投 与中止などの処

置は必要はなかった.

これらの成績 より複雑性尿路感染症に対する治療法

としてCTRXの1日1回29の 投与法は有用性の

高い治療法であると考えられる.
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