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 The clinical effectiveness and safety of Ceftizoxime were evaluated in 63 patients with

cornplicated urinary tract inSection． Out of 20 patients evaluated by the UTI criteria， the
r’

?唐浮撃狽?were excellent in 4 cases （20％）， moderate in 12 cases （60％） and poor in 4 cases （20

％）． The clinical efficacy was satisfactory even in the cases with indwelling catheter， as well

as in the cases without catheter． Response to bacteriuria was studied in 31 cases． Out of

40 strains isolated be．fore treatment， 33strains （82．5％） were eradicated． From the above

results， Ceftizoxime is considered to be a useful ．antibiotic in the treatment of complicated

urinary tract infection．

 Adverse effects were experienced in 2 of the 63 cases studied． One patient showed transient

elevation of BUN， creatinine， bilirubin and GOT， all of which returned to normal after

discontinuation of．drug adrninistration． Anaphylactic shock developed in another Patient，

who recovered soon after treatment． This case was thought to be an exceptional case
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  because・of the patient’s history and the fact that’no incidence of shock with the use of the

  drUg has been reported． ・
  Key Words： aomplicated UT．．1．， Ceftizoxime， Clinical effectiveness ．

                                                  x

                 ＿    ・  ．  IUSや嫌気性菌に対しても強い抗菌力を示すことが報
         緒    言
                              告されている．また，作用型式は殺菌的で，β一1acta－

 Ceftizoximeぽ新しく開発された，いわゆる第3  mase k対．し．ても安定であるD．

世代の注射用ccphalosporin系抗生物質である．．’と．・．．．今回われわれは，複雑性尿路感染症症例にCeftizo一

くにグラム陰性桿菌に対する抗菌力が強く，従来の  ．x三meを投与し，臨床効果と安全性について検討した

cephalospolin剤で抗菌力の弱かったインドール陽性 ． ので報告する．

Proteas・Enterobacter・Serratia， Citrobacter・HaemoPhi一．

     Table 1． Clinical summary of complicated UTI cases treated with Ceftizoxime

Age Sex Diagnosis
Underlyjng

conditioc
Catheter UTI Group

Dose
    Sympt㎝事
gX day

1 80

2 45

3 50

4 74

5 60

6 80

7 70

8 35

9 64
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11 67

12 82
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17 43

18 72

19 58

20 56

M

F

M

M

M

M

M

Cystltls BPH

Pyelonephritis lt． renal stone

CYStitlS

Urethrit，s

Cystltls

CYStltlS
Urethritis

Cys匙gtls

CYStltiS

Ureth． stricture’

Bladdeir stene

Ureth．． ． strLctvce．

BPH

BPH

F  Pyelonephrit喝 Renal st◎ne

M evstitis BPH’  t

M Cystitis ． BPH

M二二、sU・e・h…。囎

M Cystitis BT

F Pyelonephritis dgB． VUR’

M Pyelonephritis Ureth． stricture

M Pyelonephritis Ureth． stricture

M Pyelonephritis BPH

M Cystitis Prastatitis

M Cystit．is BPH． NgB

・＆魏帥「itis

M’ bystitis ． Prostatitis

＋ Urethra

十 Nephrostorny

十 Urethra

十 Lkethra

十 lk6thra

十 Urethra

十 Lteethra

十 Lkethra

十 Urethra・

’ 十 Urethra

十 Urethra

十 Urethra

十 Urethra

Ureteral stricture 一

I

I

！

N

I

v

v

皿

v

l

I

I

I

1

斑

v

4×5 ’

．2×10

2×4

4×4

2×4

4×6

2×7

2×4’

2×6

4×4

2×5

2×15

2×13

2×5

2×7

2×7

2×9

2×11

2×7

2×5

妬4十

一一一

聯 帰一

十 一．一

十 一．一

十鱒一

一一．一

十一十

一 一一一一

一一一

一 →一

一 一一一

一一一

湘ト→一

一He一一r

→H一側一

融ト→一

一 一一

．一一 L一一一

一F一一



松浦。ほか：CeftizoXime・複雑性尿路感染症

．対象およ．び方法

 1982年2月より．．10見までの9ヵ月間に，．近畿大学医

学部付属病院，国立大阪南病院，市立堺病院および市

立岸和田市民病院泌尿器科で入院治療．した複雑性尿路

感染症症例63例を対象とし，男性49例（21ん87歳），

女性14例（19～72歳）であった。投与方法は1日量1

魂9を1qQ～5qO mlの輸液回忌こ溶解レ，．．1．1』日．．2回

ユ～2時間かけて点滴静注した．投与期間はぽ．とんど

め症例は1週間前後で，最：短4日よ．り．最長22自問（1

例）投与した．以上の症例中，投与前の膿尿が5／F以
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上，尿定：量培養で104！ml以上の菌検出が得られ，投

与後の検尿，尿培養の結果があきらかな20例について，

UTI薬効評価基準2に準じて臨床効果を判定した．

この症例中には，ほかの抗生物質とガンマグPプリン

．併用1例およびガン々グロブリ．ン併用1例が含まれる．

細菌学的効果は，．以上のほかに，投与前後で尿培養の

施行されているll例を加え．た31例について判定した．

また副作用について．は63例で検討し，こ．のうち投与前

後の血算，肝機能．（GOT， GPT，．ALP，ビリルビン），

腎機能（BUN，クレアチニン），血液電解質（Na， K，

C1）が施行されているのは49例である．
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結 果
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Table 2． Overall clinical efficacy of Ceftizox－
ime in complicated UTI

 臨床効果をUTI薬効評価基準に準じて判定した複

雑性尿路感染症20例の詳細をTable 1に示す．

 総合臨床効果はTable 2に示すごとく，著効4例

（20％），有効12例（60％），無効4例（20％）で，有

効率80％と判定した．また，全症例について，各施設

の主治医判定による有効率を併記すると，近畿大学

72．4％，国立大阪南病院86，7％，市立堺病院90．0％，

市立岸和田市民病院88．9％であり，全体で85％の有効

率であった．

 疾患病態を6群に分類した臨床効果をTable 3に

Pyuria

Bacteriuria Cleared Decreased Unchanged Efficacy on
bacteriuria
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Table 3． Over all clinical efficacy of Ceftizoxime classified by type of infection

Group No． Case＄（oPetr：oentan） Excellent Moderate
   Overall
Pocr effectiver｝ess
   raセe．

  1 ：Catheter indweSt

  2：Past ptostatectomy
Single

  3：Upper UTI

  4：Lower UTI

9

0

2

3

（ 45％）

（ o％）

（ 10％）

（ 15％）

3

0

0
1

3

0

2

2

3

0

0

0

66．7％

100 ％

100 ％
Sub tcrta1 14 ｛70％） 4 7 3 78．6％

  5 ： Catheter indwelt
Mixed

  6：No． catheter

4 ｛20％）

2 （10％1

o

o

3

2

1

0

75．0％

100 ％
Sub tota1 6 （30％） o 5 1 833％
Tota1 20 〈100％） 4 12 4 80．0％

Table 4． Bacteriological response to Ceftizox－
ime in complicated UTI

No． strains Eradicated Persisted

Table 5．

工solates
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6
6
5
4
3
3
2
2
2
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1

1

1

1

1
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1 “oo％）

1 ｛ioo％）

o－

2
1

2
1

0
0
0
0
0
0
0
1

0
0

’o

40 33 （s2．s％） 7

Strains appearing after Ceftizoxime

treatment in complicated UTI

1もotates No． stralns

S． epidermidis

C． freundii

K． ozaenae

Candida

Total

示す．カテーテル留置群である第1群，V群の有効率

はそれぞれ66．7％，75．O％であったが，他群の有効率

は100％であった．また，単独感染は78．6％，混合感

染は83．3％の有効率を示した．

 細菌学的効果（Table 4）は，投与前に分離された

2
1

1

2
Tota1 6

40株のうち33株が消失し，消失率は82．5％であった．

投与後も存続した細菌は，P， cePacia 1株， P． aerugi－

nosa 2株， S． faecalis 2株E． cleacae 2株P． mal－

toPhilia 1株で，この順に消失率が低下した．

 投与後出現菌は6三三出され（Table 5）， S． epider一

痂伽 2．株，0．freundii 1株，κ．・zaenae 1株，

Candida 2株であった．

 副作用は2例（3．2％）に認められた．1例は血液

検査で軽度の異常を呈し，BUN（投与前17mg／dl→

投与後26 mgfdl），クレアチニン（1．0→1．6 mg！d1），

ビリルビン（0．9→2．6mg／dl）， GOT（21→67 U．）

が一過性に上昇したが，投与中止後4日目の検査で正
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常域に復した．ほかの1例は，ピラゾロン系過敏症の

既往歴がある21歳男性で，両側サンゴ状結石に併発し

た急性腎孟腎炎に対し本剤を使用したところ，軽度の

口内異常感i，喘鳴，発汗，紅斑が出現していた．投与

6日目に上記症状とともにショック症状が出現し，抗

ショック療法で回復した．

考 察

 近年における抗生物質の開発には目覚ましいものが

あり，広い抗菌スドクトルと強い抗菌作用を有する薬

剤が次々と使用されるようになった．これにより，

従来の薬剤では難治性であったSerratia， Proteus，

Pseudomonasなどによる尿路感染症の治療が容易にな

り，臨床におげる多大な貢献が期待されている．

 ceftizoximeも新しい半合成cephalospolin系抗

生物質で，in vitroにおける優れた抗菌力が報告され

ている1・3）．今回のわれわれの検討で，複雑性尿路感

染症に対して80％の有効率を示したことは，これを反

映した結果と考えられる．ほかの報告1・3・4）より高い

有効率であったが，膿尿に対する効果が細菌尿に対す

る効果より劣った点は同様で，従来より言われている

治癒過程における効果判定時期の問題であろう，

 疾患病態群別に有効率をみると，各々の群の症例数

が僅少のため十分な比較はでぎないが，カテーテル留

置群で有効率の劣るのは当然のこととして，これらに

対しても比較的高い有効率を示したことは，むしろ予

想していなかったことである．少数例では症例が偏る

可能性もあり，最：終的な効果判定は多数症例でおこな

うべぎものと考えられ，われわれの成績は参考にとど

めたい．

 細菌学的効果で菌消失率は82．5％と良好な成績が得

られたが，存続菌7株のうち4株がPseudomonasで

あり，抗菌力はやや劣るものと考えられる．ほかは

E．cl・acαe． s． faecalisが存続し， in vitr・における

MIGの結果1・3）と一致している．

 投与後出現菌6株のうちCandidaが2株認められ

た．強い抗菌力と広い抗菌スペクトルをもつ薬剤を使
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えば，菌交代現象として真菌が出現してくることは容

易に予想されることであり，今後の臨床使用上の問題

点となる可能性がある。回腸導管造設術後に，SBPC，

GCLの投与とともに本剤を併用したところ，（7andida

敗血症をおこした症例を1例経験したので，今後の警

鐘として銘記しておきたい．

 重篤な副作用としてショック症状を呈した1例を経

験した．前駆症状の的確な把握が必ずしも十分でなか

ったことは反省すべき点であるが，いかなる薬剤でも

重篤な副作用を生ずる可能性があること，また本剤に

よるショック症状の報告はみられないことから，本症

例はむしろ特殊な症例と考える．以上より複雑性尿路

感染症に対する本剤の高い有効性とあわせ考えると，

本剤の臨床的有用性は高いと結論される，

結 語

 複雑牲尿路感染症63例にccftizoximeを投与した

結果を報告した．UTI薬効評価基準に準じて判定し

た20例の臨床効果は，有効率80％と満足できる成績で

あった．副作用は，血液検査値の軽度の一過性上昇例，

ショック症状を呈した症例を，それぞれ1例ずつ経験

した．
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