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エノキサシ．ン3．日問連続投与後の前立腺組織内濃度について
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・ENOXACIN CONCENTRATION IN HUMAN PROSTATIC
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  The penetration ofenoxacin into prostatic tissue was examined Thirty five patients with benign

prostatic hypertrophy entered the study． Enoxacin s・vas administered orally in a dose of 200 mg

three times daily for 3 days preoperatively． Blood samples were taken simultaneously at the time

of ti， ssue sampling． The patients were divided into groups 1 and 2． ln group 1， tissue sampling

was done after about 17 hours of final administration of the drug． The mean concentration of

enoxacin in prostatic tissue was 1．87±1．23 ptg／g and 1．05±O．458＃g！ml in serum． ln group 2，

sampling was done after 5．5 hours of final administration． The mean concentration of enoxacin

in prostatic tissue was 2．51±O．725 ge．cr，Tg and 1．78±O．586，ug／m1 in serum．

                                （Acta Urol．Jpn． 34： 1293－1296， 1988）
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緒 言

 エノキサシンはピリドンカルボン酸系合成抗菌剤

で，グラム陽性菌や陰性菌などに広範囲の抗菌スペク

トラムを持ち，殺菌作用を有すると言われている，本

剤は経口剤のみであるが，投与後の吸収は良好で血中

濃度は長時間持続し，組織移行性も良好とされてい

る。エノキサシンの前立腺組織への移行については

Table 1

患 者 年 令  体 童  標取時間 血清濃度（S）

（才）  （㎏）  （hr）   （μ9／mD

前立腺濃度（P）

（”g／g）

濃度比（P／S）

（前立腺／血清）

L S．S

2． S． 1

78

58

3． S．S 61

4． K．Y 72

5． S．O 67

6s Y・U as

7i T． S 73

8， T．S 58

9． H．O 68

10． U．H 68

11．’ K．W 68

73，0

43．6

62，0

63．0

61．0

45，5

72．0

63，0

57．6

67，6

46．5

17

17

17

17

17

17

17

17

17

17

17

O，589

O．422

O，526

1r57

O．568

1．39

1．21

O．904

1．61

1．2B

1．48

e．986

1．16

O．666

2．41

O，631

1．62

1．47

1．37

2．ee

2．47

4，78

1，67

2，75

1．27

1．54

1．11

1．17

1．21

1．52

1．S4

1，9e

3．23

平  均（M）

標準偏差（SD）

1，05

O，458

1，87

1，23

1，75

O．678
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Rannikkoら1＞および安本ら2）の報告がみられる．

 われわれは前立腺肥大症患麹と対して本剤を1日

600mg，計3日間投与して前立腺組残留織内および血

中にする濃度を測定し，いささかの知見を得たと思わ

れるので報告する．

対象とした症例

 1986年10月とll月の2ヵ月間に，本院でTUR．を

施行した症例は46症例である．これら症例のうち，肝

機能および腎機能がほぼ正常であると思われた前立腺

肥大症患者35例について，TUR－Pの際に採血と前

立腺組織1gを採取した．これら35例の年齢は57歳

から86歳で，平均68．9か日あった．なお前立腺組織採

取に関しては，その条件をなるべく同一のものとする

ため，術老は一人で行った。

投与および採取方法

 手術時閲が午前と午後に分かれたため，group 1と

group 2に分けて評価した．

 Group 1は午前中に手術を施行した11例であるが，

エノキサシン200mgを1日3回投与し，最終投与

確約17時間後に血液および前立腺19を採取した．

 Group 2は午後に手術を施行した24例であるが，

：本剤200mgを初日は昼より2回服用させ，2目目

と3日目は1日3回服用させ，手術当日は朝1回200

mgを服用せしめて最終投与後5．5時間にて血液およ

．び前立腺を1g採取した．

Table 2

患者 年．令 体重採取時間血溝濃度（S）．蔚立腺濃度（P）濃度比（PIS）

    （才）   （㎏）   （hr）   （μg／mD    （μg／9）   （前立腺／血清）

1． T．S 57

2． T．H 63

3． S．1 74

4． S．S 71

5． T．し1   67

6， K．H 77

7． M．S 64

8． K．M 66

9． K．S 72

10． T．Y 80

ユ1。 T，S   70

12． S．W 62

ユ3，  T， N      58

14． S． 1 73

15． ，T． S 68

16， S．A 81

17， ・S． N 63

18， S．T 86

19． H．N 75

20， Y． M

21， ’T． M

78

7e

22． S．M 73

23， ”H． O 62

24． S．M 68

74．2 5．5

69．5 5．5

60，0 5．5

64．8 5．5

46．7 5．5

61．0 5．5

ア8，8   5，5

62．0 5．5

49．0 5，5

55，0 5，5

60．0 5，5

70，0 5．5

59．0 5．5

67．0 5，5

68．5 5，5

44，0 一5．5

57．0 5，5

50．0 5，5

59．0 5．5

62，6 5．5

63．0 515・

65．0 5，5

58．0 5．5

66．8 5．5

1．21

1．06

1，69

1．97

O，974

2．29

Lユ8

1．41

1．56

2．33

1．84

O．957

2．12

2，51

2．27

2．65

1，e2

1，92

2．93

2，51

1．25

2．01

1．48

1，57

2，38

1．42

1．80

2．92

1，61

3．04

1，32

2，70

2，99

2．61

L）．45

O．884

3，28

3，34

2．49

3，64

2．59

2，27

3．02

3．87

2，50

2，47

2．29

2．40

Lg7

1．34

1．07

1．48

1，65

1．33

1．ユ2

1，93

1．92

1，12

1．33

O．924

1．55

1，33

1，le

1．37

2．54

i．18

1，03

1，54

2，00

1，23

1，55

1，53

平  均（M）

標準偏差（SD）

1．78

O，586

2，5ユ

O．725

1，46

O，3B5



測 定

森田，ほか：エノキサシソ・前立腺組織濃度

法

 大腸菌Kp株を指示菌とするagar weil法3，にて

大日本製薬㈱に依頼して測定した．

結 果．

 Table lには午前中に手術を施行した11例（group

1）について，エノキサシンの前立腺組織内濃度（以

下Pと略す），血清中の濃度（以下Sと略す）およ

び前立腺と血清中の濃度比（以下．P／S．と略す）を示し

た．200mg最終投与堅約17時間のPはO．63i・一4．78

μ9／9で，平均1．87±1．23μ9／9で，sは。．422～L61

μ9／mlで平均1．05±；0．458μ9／mlであった． P／Sは

1．il～3．23で平均1．75±0．678であった．

 Table 2には午後に手術を施行した24例（gr・up

2）について，それぞれの濃度および濃度比を示し

た，200mg最終投与後5．5時間でのPは0・884～3・87

μg／gで，平均2．51±0．725μg／gであり，Sは0・957～

2．93μg／m1で，平均L78±0．586μg！m1であった．

またP／Sは0．924～2．54で平均L46±0．385であった．

考 察

エノキサシンはピリドンカルボン酸系合成抗菌剤

1295

で，グラム陽性菌や陰性菌などに広範囲の抗菌スペク

トラムをもち，殺菌作用を有するといわれている．

 Rannikkoら1）の報告によれば，：本剤200 mgを1

日2回3日間投与し最終投与後1．5～7．5時間で血液と

前立腺組織を採取してそれぞれの濃度を測定し，Pは

4．1±i2μ9／9でSは2．4士O．4μ9／mlと非常に前立

腺組織移行性が良かったと述べている．またP／sは

2．1±O．6であった．

 安本ら2）は本剤を手術前日には200mgを3回服用

させ，手術当日には200mgを2回服用させ，最終

投与後2．5時間で採取したPの濃度は平均5．81±2，95

μg／gで，最終投与後2時間で採取した．Sの濃度は

4・87±L39μg／mlであり， PISは1． 21±O・ 63であった

と報告している．

 今回われわれは，本剤3日間投与後のPとSを測

定した．Rannikkoら1）や安本ら2）に比べると，本剤

200mg最終投与後の時間は， group 1では約17時間

後であり，group 2では5。5時間後とかなり時間が

経過しているため，本剤の濃度はそれぞれPで平均

1。8フ±1．23μg／gおよび2．51±o．725 ，ccg／gであり， s

では1．05±0．458μg／mlおよび1．78±0．586μg／ml

と値は低下している．しかし最終投与後の時間の経過

を考えれば，前立腺および血清中に本剤がかなり残留

rrable 3

エノキサシンの抗藏スペクトル （接種薗貴：106cel｛s〆mD

MIC（ug／mt）

癖 種 ピリドンカルボン隙系 β一ラクタム系 テトラサイクリン系

エノキサシン NA ABPC CCL DOXY

  Staphyiococcus aureus 209PJC－1

1謙i蕪鷲
篶繍 卿。聯。．21
  Bacitlus stbtilis PCI 219

O．39

0，39

3．13

6．25

0．78

0，2

50

25

＞100

＞100
100

3．13

O．05

1．56

0．0125

1．56

0．2

0．es

O．78

0．78

0．05

25

1．56

0．i

O，2

0．78

0．39

25

0，2

e．1

多

会

醤

b；scゐen’e’諏ぐ。’ガN田」， JC－2

E． roli P・5101

Silige〃α惣エη8rガ2aEW10

S． so，tnei EWss

Salmonella enten’tidis 1981

S．り“P／liMttriu励S・9

Klebsieila pneumoniae 13

Proteus z，ulga ris OXig

J’． mirabitis IFO 3849－4

．110rganetta morganii Kene

Enterebacter cloacae 963

F；， aerogenes ATCC13048

Citrobacterfreundii P－6EK｝2

Pseudomonas aerugi’nosa Tsuchijirna

Serratia marcescens IFO 3736

Hae脚pん山5 influen2ae 6568

i ribn’o pa rahaemolyticus S－1

｝’ersinia enterocotitica MY・79

Cam♪ツ’o加dθ「ノ9ル摩ゴ170H

καη〃曜。ηroπロ5加α”opんガ！’a P・5523

Aご初e‘oうαぐ飽rralcoaぐeti‘us P・6901

、、！ycoPta・欄ρη側柳・niae Mqc

O．1

0．05

0，2

0，1

0．1

0．1

0，2

0．2

0，78

0，2

0．2

0，2

0，2

0．78

0．39

0，2

0．2

0．2

0．2

6，25

1．56

1．56

 1．56

 1．56

 3，13

 1，56

 1．56

 3．13

 3，13

 3．13

12．5

 3．13

 3．13

 3．13

 6．25

50

 3．13

 6．25

 1．56

 1．56

 3．13

12．5

12．5

＞ 100

3．13

3，13

3．13

0．2

0，2

0，39

25

ユ．56

1．56

50

＞ 100

＞ 10e

O．78

＞ 100

＞ 100

0．78

＞ 100

12．5

50

25

 1．56

 3．13

 1．56

 1．56

 0．39

 0．78

 0．78

 1．56

 1．56

sc

loo

 6，25

 0．2

＞ 100

100

 1．56

12．5

＞100
so

3，13

1．56

0，78

0．39

0，78

1，56

25

0．78

＞100

3．13

6．25

1．56

1．56

6．25

12．5

0．39

3．三3

3．玉3

0．39

一：測定せず （大日本製薬資料）
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していると考えられる．またP！Sでみると35例中1

例のみがO．・924であったが，その他34例ではいずれも

1以上で（Tablc l，2），血清に比して前立腺組織内

の濃度の方が高い結果が得られた．

 荒川ら4）は健常成人に本剤200mgを内服させ，1

時間後のSは平均2．2μ9／mlでT1！2は3．9±1。4／

hと報告している．また鈴木ら5）は本剤200・mg内服

1時間でのSは1．42μ9／m1で，前立腺液への移行

は1．69μg！mlであったと報告している．また宮田

ら6）は健康成人に本剤200mgを内服させ2時間後の

Sの平均は0．95 ．ng／m 1，前立腺液内の平均は1．43

μg／mlと報告している．

 われわれが今回施行した600mgを3日間連続投与

する方法では，200 mgをi回投与し1時間後にSを

調べた方法に比べて，荒川．ら4）のデータよりはSの

値が低いものの200mg最終投与後5。5時問の血清中

に平均1．78±O．586μ9／ml X嚇している．また200mg

最終投与後唄17時間のものでも，血清中に平均1．05

±0．458μ9／mlが残留している．またPではそれぞ

れ平均2．51±o．725μ9／9，1．87±1．23μ9／9であった．

これらより考えて本剤600mgを3日間連続投与した

場合には，血清および前立腺組織内に，本剤がかなり

蓄積され残留しているといえよう．

 大日本製薬資料によれば（Table 3）， Enterococcus

faecalis 2473やXanthomonas maltePhiltia P－5523など

のMIGは6，25であるが，その他の大部分の菌種は

MICが0，1～1。56μg／m1であるので，本剤を1日

600mg 3日間連続投与した場合には，200 mg最終投

与後5．5時間および約17時間後の血清および前立腺組

織内には，なお優に各種菌に対するMICと同等あ

るいはそれ以上の薬剤が残留していると考えられ，本

剤の前立腺炎などに対する有効性が示唆されていると

考えられた．

結 語

前立腺肥大症患者35例に対してエノキサシン1日

600mgを3日間経口投与し，2groupに分けて前
立腺組織内濃度および血清中の濃度を測定した．その

結果200 ing最終投与後約17時間を経過したgroup

においてPは1．87±1．23μg／gで，Sは1．05±0．458

μg／mlであり，5．5時問を経過したgroupではP
は2．51±0．725 ptg／gで， Sは1．78±0．586 Feg／mlであ

った．またP！SはそれぞれL75±e． 678k一よびし46±

0，385で，1例を除いて1以上であり，血清よりも前

立腺組織内により高濃度に残留していた．

 また前立腺組織内濃度は大多数の菌種のMICと同

等あるいはそれ以上の濃度であるため，前立腺炎など

に対して充分に期待できる薬剤であると思われた．
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