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   Cinoxacin (CINX) was administered twice a day for 7 consecutive days (400 mg x2/day) 

to 34 female patients suffering from acute simple cystitis. The overall clinical efficacy was 

excellent in 15 cases (94%) and moderate in one case (6 %) according to the criteria for 

clinical evaluation by the UTI committee. The efficacy was not determined in 18 cases. 

   Bacteriological examination revealed 11 cases of single infection by E. coli, 2 cases of 

single infection by P. cepacia and S. epidermidis and one case of single infection by S. sunguis. 

MIC of E. coli ranged from 3.13 to 6.25 pg/ml. MIC of P. cepacia was 3.131sg/mI and MIC of 

S. epidermidis more than 100 gig/ml. All the strains were eradicated with the efficacy of 100%. 

   There was no relapse of acute simple cystitis in 16 cases after 7 days treatment of CINX. 

No serious side effects were recognized except for slight general fatigue and heart burn in 2 

cases. 

   It was thus concluded that CINX is clinically effective and safe for acute simple cystitis 

caused by E. coli and P. cepacia.
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緒 言

Cinoxacin(以 下CINX)は,E1圭Lilly社(US.

A)で 開発されたキノロンカ ルボン酸系抗菌剤の一つ

であり,化 学構造式はFig.1に 示すとお りである.

CINXは グラム陰性桿菌に対して強い抗菌力を示

し,殺 菌的に作用する.内 服後速やかに吸収され,投

与量に比例した高い血中濃度と腎内濃度を示す.大 部

分が活性のまま腎から尿中へ排泄され,高 い尿中濃度

が長時間持続することが,基 礎的研究に より確認され

ている1～3).

国 内では,1984年2月 以降,経 口剤として塩野義製

薬株式会社からCinobact⑱ の名称で発売され,尿 路

感染症に臨床投与されている.

今 回,私 たちは最近経験 した女子急性単純性膀胱炎

に対するGINXの 治療効果をUTI基 準に従って

評価 し,同 時に原因菌の同薬剤に対する感受性を検討

した.更 に同薬剤の安全性及び経過観察期間中の再発

の有無について検討したので報告する.

対 象

1983年6月 より1984年12月 までに,京 都府立医科大
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Fig.1.Structureofcinoxacin



294 泌尿紀要32巻2号1986年

学附属病院泌尿器科で治療した女子急性単純性膀胱炎

患者中,CINX投 与症例34例 を対象 とした.そ のう

ち16例 はUTI薬 効評価基準の患者条件,す なわち

1)年齢 ・性:16歳 ～70歳 未満の女性,2)症 状:自 覚症

状として排尿痛を有するもの,3)膿 尿=投 薬前膿尿≧

Ioコ/hpf,4)菌 数:投 薬前生菌数≧104コ/ml,5)発 症

日 発症よりの経過が2週 間以内のもの,と いう5つ

の条件に合致 した.残 る18例 はそれ らの患老条件を十

分に満たしていなかったが,安 全性についての検討が

可能であった.年 齢は18歳 か ら79歳,平 均34,8歳 であ

った.

方 法

CINX200mg(1カ プセル)を1日800mg2回

分服で,7日 間連日経口投与 した.他 剤の併用は行わ

ないことを原則としたが,少 数例では整腸剤が併用さ

れた,そ の他多少とも薬効を左右すると思われる他の

薬剤の併用は行わなかった.

投 与前後の自覚症状,膿 尿,細 菌尿に対する効果,

総合臨床効果及び細菌学的効果を,UTI薬 効評価基

準に従 って判定した.た だし,効 果判定の時期は7口

間連日投与後を原則とした.再 発に関しては,薬 剤投

与終了後7日 目の膿尿及び細菌尿を指標とし,膿 尿

(±)以 下,か つ細菌尿中生菌数 く103コ/m1の 場合

を再発なし,そ れ以外を再発ありと判定した.

薬剤投与前後の尿から分離された細菌のCINXに

対する薬剤感受性を,MICに よって検討 した.MIC

は 日本化学療法学会標準法(接 種菌量106コ/m1)に

従 って測定した.

創作用を検討す るために,全 症例に つい て自覚症

状,22例 について末梢血の血球数,生 化学検査値の推

移を検討した.

結 果

UT1薬 効評価基準の患老条件に合致 し,十 分に薬

効を評価しえた16症 例の一覧を,TableIに 示 した.

自覚症状,膿 尿及び細菌尿に対する効果,及 びこれら

の効果によって判定された総合臨床効果をTable2

に示 した.

自覚症状に対 しては,消 失16例(100%)で あ った。

膿尿に対 しては,正 常化15例(94%),不 変 王例(6

%)で あ った,細 菌尿に対しては,陰 性化16例(100

%)で あ った.総 合臨床効果 としては,著 効15例(94

%),有 効1例(6%)で あ った.

Table3に 尿か ら検出され た細菌の頻度 と細菌学

的効果を示した.今 回の症例はいずれも単独感染であ

Tablc1,Clinicalsummaryofacutcsimplecystitiscasestreatedwithcinoxaci鳳(GINX)
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Overallclin1calefHcacyofCINXinacutesimplecyst三tis
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Table4. RelationbetwcenMICandbacteriologicalresponseincinoxacin(CINX)
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った.16株 中1τ.ωJlが 最 も多 く11株(69%)を 占 め,

P,`6ρ α`fαが2株(13%),3・ ψf4θγ而 伽 が2株(13

%),&∫ 観8μf∫ が1株(6%)で あ った.CINX投

与 後 全 例 に おい て細 菌 は 消 失 し,菌 交 代 は なか った ・

原 因菌 のMIC分 布 をTable4に 示 した ・E・o痂

11株 のMIcは6株 に お いて3・13μ9/m1で あ り,

4株 に お い て6.25μg/mlで あ った.残 る1株 のMIC

は不 明 で あ った.P.`6ρ α磁2株 のMICは い ずれ

も3.13μ9/m1で あ った.3・ θρf4θ,疵4152株 のML

Cは200ま た は そ れ 以 上 で あ った.3・5姻8μ'∫ の

MICは 測 定 しなか った.

副作 用 と して は,CINX投 与 中,自 覚的 に 何 らか
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の異常を訴えた症例は34例 中2例(6%)あ ったが,

それらは軽度の全身倦怠感及び胸やけのみであり,投

薬の中止を必要とするような副作用は認められなかっ

た.ま た,22例 に おいてCINX投 与前後に末梢血の

血球数,生 化学検査を施行したが,い ずれも全例にお

いて異常は認められなかった.

評価の対象となった12例 において再発はみられなか

った.

考 察

キノロンカルボン酸系抗菌剤であるGINXは,グ

ラム陰性桿菌に強い抗菌性を有し,体 内で大部分が代

謝を受けず活性のまま腎から尿中に排泄されるので,

尿路感染症の治療に有効であることが確認され てい

る.

今回,34例 の女子急性単純性膀胱炎患者に1日 量を

800mgと して7日 聞連日投与し,CINXの 有用性

について検討した.そ のうち16例 においては,UTI

薬効評価基準に従 って薬効を判定し,安 全性 ・再発の

有無についても検討 した.し かし,残 る18例 において

は,本 薬剤の安全性につ いてのみ検討が可能であっ

た.

その結果,前 述したごとく総合臨床効果上の有効率

は100%で あ り,満 足すべき成績であった.和 志田ら4)

が1日 量400mgと してCINXを7日 間投与した9

例の本疾患に対する治療効果も,有 効率100%で あ っ

た.今 回,私 た ちはi日 量を800mgと 倍量に増加

したが,果 たして同様の好結果を得たのは納得できる
'ところである

.

再発に関して,大 川ら5)は400mg/日,7日 間投与

でlo例 中再発1例,和 志田ら4)は400皿9/日,7日 間

投与で9例 中再発なしと報告している.今 回私たちが

800mg/日,7日 間投与に よって12例 中1例 も再発を

認めなかったことからみると,本 投与法では十分に再

発を予防できるものと思われる.

CINXの1日 投与量を800mgを 増加しても,34

例中2例(6%)に 軽度の全身倦怠感あるいは胸やけ

を認めた以外,特 に副作用を認めなかったことは,本

薬剤の安全性を確認したものといえよう.

且`o♂`10株 を薄象としたCINXのMICは3.B

μ9/mlあ るいは6.25μ9/ml,P.68ρ α磁2株 に対す

るMlcは3.i3μ9/mlと 低 く,cINxの 高い尿中

濃度を考えれば,や は り細菌学的効果は臨床上十分満

足すべきものであった.

結 語

34例に対する投与効果 より,E.ooκ やP.㈱ α磁

を起炎菌とす る急性単純性膀胱炎に対 して,CINX

は副作用の少ない有効な薬剤であることがわかった.
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