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尿路感染症に対するTalampicillinの臨床経験
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  Plasma levels and urinary concentration of Talampicillin were determined in nine healthy 9 men．

Talampicillin was administered to 33 cases of urinary t’ 窒≠モ?infections， mainly female uncompiicated

cystitis．

  The clinical results showecl excellent in 16 cases， good in 11 cases and poor in 6 cases， The side

effects were found in three cases， gastrointestinal symptom in 1 case， and eruption in 2 cases．

        緒     言

 talampicillin hydrochloride（TAPC）は，山之内

製薬中央研究所で開発された経口的合成ペニシリン

で，腸管からの吹収がよく，．血液中に入るとampici－

11inになるというのが特徴である．今回われわれは，

尿路感染症，おもに女子単純性膀胱炎 中心に，その

臨床効果を検討する機会を得たので，その成績を報告

する．

1．血中濃度

基礎的検討

Table 1．

     Tlmea蓄ter

@       P．O
モ≠唐?NO．

ム・・u・ lhour 2hour 4hour 6hour

1 L26 2．49 2．40 0．82 0．66

2 3．67 8．20 lG．5 5．92 lL9

3 3．14 3．67 4．05 0．85 0．24

4 3．22 3．32 7．30 15．0 4．20

5 L95 2．36 一 3．10 0．86

6 10．6 15．3 8．90 4．60 2．20

7 16．5 10．6 4．25 L35 0，452

8 1．14 2．72 4．60 2．27 0，732

9 1．13 2．06 3．53 2．90 0．44

Mean 4．73 ．5．64． 5．69 4．09 2．41

S・D ±5，30 ±4．69 土2，87 ±4，43 ±3．78

 健康成人9例に，talampiciUin 500 m9を空腹時に

経口投与し，血中濃度を測定した（Table 1）． そのう

ち第4，第5，第7，第8．第9例には1－CB？C 500

m9を経口投与し対照とした（Table 2）． TAPCの

血中濃度は，内服後30分で平均4．73μ9／ml 1時間後

には5．64μ9／mlとほぼピークに達し，2時問後には

5．69μ9／ml，4時間後には4．09 yg／ml，6時間後には

2．41μ9／mlを示した（Fig． 1， Table 1）． 一方，1－

cBPcは， 内服後30分で平均2・35μ9／ml 1時問後

3．12μ9／m1で，2時間後には4・71μ9／mlとピークに

達し，6時閲後にはL17ug／皿1を示した（Table 2）．

 2．尿中排泄率

 血中濃度測定例に，同時に尿中排泄率を測定した．

TAPCは2時間後に最：高濃度を示し，1－CBPCは6

          Table 2．

    T’lmeafter
@      P．Ooase NO．

去h。・・
【hour 2hour 4hour 6hour

4 3．90 9．20 4．70

5 9．40 6．60 一 L30 0

7 2．34 6．90 6．90 L78 0

8 2．12 2．34 0

9 2．10 5．90 5．20 1『17

Mean 2．35 3．12 4．71 3．96 1．17

SD ±4，07 土3．44 ±2．B 土3，30 ±2．04
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      Tab正e 3．

Gase Before treatment After treat ment
Side Effect

NO．

．Age Sex Diagnosls
Orga田sm Urihalysis

Do＄θ（days）
Organlsm Urinaiysis

Response

i ♀ 25
acut6
Oystitis E．coh WBG（升） 1500mg×7 （一） WBC（一） Exoe闘ent 一

2 ♀ 16 acute
モ凾唐狽奄狽奄

E．ooli WBO． i帯） 15do耐9×7 （一） WβC．（≒） ExOθ口θnt   一
№≠唐狽窒盾奄獅狽?刀E

3 ♀ 42
acute
モ凾涛�狽奄

Proteus WBO（帯） 1500mg×7 （一） WBC（一） EXGelient tinal

唐凾高垂狽曹

4 ♀ 28 aoute
盾凾唐狽奄狽奄

E．ooli WBC． i柵 巴00mg×14 （一） WBC（一） Excellent 一

5 ♀ 55
acute
モ凾唐狽奄狽奄

E．co巨 WBG（＋） （一） WBO（一） EXGellent 一

6 ♀． 29
acute
fystitis E．coli WBC（什） 1500mg×14 （一） WBC（一） Excel！ent 一

7 ♀ 19
aGute
モ凾唐狽奄狽奄

Krebsie【【a

､oolilO3，105
WBG（什） 1500mg×14 （一） WBG（一） Exoellent 一

8 ♀ 54 cystitis E．co旺 WBC（帯） 1500mg×14 （一） WBC（一） Exce目ent 一

9 ♀． 41
aoute
盾凾唐煤ptis

E，Goli
WBG（働RBO（什）

160。mgX14 （＋） WBC（＋） Good 一

10 ♀ 48 acute．
モ凾唐狽奄狽奄

E．coli

rtreptocoGGus WBC（＋） 1500mg×7
Krebsiella

@ lO3．
WBC（＋） Poor Exan！hema

ll ．♀ 51 aoute
fystitis

E．coli． WBO．（帯） 1500由9×14
（．一）．

wβρ（一） Exoe．随en宅 一

12． ♀ 65 aoute
盾凾唐狽奄狽奄

E．coli WBG（＋） 1500mg×7
．（一） WBG（一） Exoe目θ轟t 一

13 ♀ 18 aoute
モ凾唐狽奄狽奄 WBC（措） 1500mg×7 （＋） WBG（升） Good 一

［4 ♀ 28 aoωe
モ凾唐狽奄狽奄

E．Gdi WBC（畳） 1500mg×7 （一）
WBC（＋）RBG（帯） Good 一

15 ♀ 65 aoutθ
モ凾唐狽奄狽奄

E．oσll WBC（枡） 1500mg×21 （一） WBC（一） E×oellent 一

16 ♀ 32 aoute
盾凾唐狽撃狽奄

E，coli WBC（＋） 1500mg×14 （一） WBC（一） Excel｝ent 一

P7 ♀ 4！ acute．
盾凾唐狽奄狽奄

．E．co旺 WBC（＋） ．1500mgX 7 （一） WBO（升） ．Good 一

18 ♀ 55
aoute
モ凾唐ttis

E，coli WBC（＋） 1500mg×9 （一） WBC（一） Good 一

．lg ♀ 28 acutθ
盾凾唐狽奄b

E．Goli ．WBC（＋） 1500mgX 7 （一） WBG（一） Good 一

20 ♀ 52
aoute
モ凾唐狽奄狽奄

E，coli WBC（＋） ．1500mg×7 （一） WBC（一） EXCe｝lent Exanthema

21 卒 42
aGute
モ凾唐狽奄狽堰

E．colレ WBO（＋） 1500mg×21 （一） WBC（一） EXCellent 一

22 ♀ 24 GysUtis E．oo疑 WBO（＋） 1500mg×21 Krebsiella WBC（＋） Poor
一

23 ♀ 26 aGutθ
モ凾唐狽奄狽奄

E．coli． WBG（冊） ．1500mg×7 （一） WBC（一） EXCellent 一

24．

ノ♀

27 cystitis Krebs．iθ1［a w弓。（針） 1500mg×7 （一） WBC（＋） Good． 一

  ．Q5 ♀ 51 Gystitis Krebsiella WBC（研）． 1500mg×21 （） WBG（一） EXCellθnt 一

26 ♂ 47． oystitis． 巳coli WB〔〉（＋〉 1500mg×21 WBG（＋） Poor
一

27 ♂ ’18 cystitis E．coll
WBC（昔）RBG（掛）

i500mg×14 （一） 騰1‡1 Good
一

28 ♂ ．57
Gystitis
a，P．H．

E，co樋

唐狽窒?垂狽盾モ盾fcus

WBO（＋）RBG（＋）

1500mg×14 （一） WBG（＋） Good
一

29 ♂ 60
oystitis
a．P．H．

E．coll WBG（帯） 1500mg×7 （一） WBC（＋） Good
一

30 ♂ 72
Gystitis
a．P．H．

E．ooli 鰹｛‡1 1500mg×7． （＋） WBC（＋） Poor． 一

3i ♂ 38
Gystitis
浮窒?狽?窒奄狽奄 E．coh WBC（＋） 1500mg×14 （一） WBC（＋） Good 一

32 ♂ 51
  ，    ，盾凾唐狽撃狽撃r

E．coli WBG（＋） 1500mg×35 （＋） WBC（＋） Poor
一

33 ♂ 35
oystitiS
垂凾?撃奄狽奄

E．coli WBO（＋） 1500mgX14
’：

@（＋） WBC（＋） Poor
一
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時間後に最高濃度を示した（Fig．2）．

6 hr，

 尿路感染症を対象とし，33例にTAPCを投与した．

その内訳は，女子急性膀胱炎25例，男子急性膀胱炎2

例，この27例は単純感染例であった．複雑性感染例

は，6例であった．性別では，女子27例，男子6例，

年齢は16歳から72歳，平均年齢40．3歳であった．

TAPCは1日1・500 mg食後3分服用とし，投与日

数は14日を原則とした．

 効果の判定には，近藤らの基準Dを用いた．すなわ

ち

 イ）著効：1）自覚症状の消失

      2）尿中白血球の消失

      3）尿培養成績の陰転化

    以上3条件を卜すもの

 ロ）有効：上記の中2つを充すか，著しい改善のみ

      られたもの

 ハ）無効：著効，有効以外のもの

 臨床成績は，Table 3に示すが，要約すれば女子

急性膀胱炎の単純感染例25例では，著効16例，有効7

例，無効2例であり，その有効率は92％であった・複

雑性感染例6例では，有効3例，無効3例で有効率

50％であった．全症例の平均有効率は8L8％を示し

た．

 副用作は33例中3例に認め，胃腸障害1例，発疹2

例であり，重篤なものは認めなかった．血液検査は，

GOT， GPT， Al－P， RBC， WBC， Hb， plateletにつ

いて，33例申】6例に行なったが，TAPC投与による

異常値を示したものはなかった．つぎにD自覚症状

2）尿中臼血球 3）尿培養成績について，検討をして

みる．

 1） 自覚症状について

 TAPC投与，1週間後に自覚症状の消失を認めな

かったものは，7例で，女子急性膀胱炎3例，女子ろ

胞性膀胱炎1例，男子症例3例であった．TAPC 2

週投与後には，そのうち女子1例，男子1例に，自覚

症状の消失を認めた．女子急性膀胱炎では，TAPC投

与後2週で全例，自覚症状の改善がみられた．

 2） 尿中臼血球について

 尿中白血球掛と投与前に判定したもの15例について

は，TAPC投与後1週で，全例，尿所見の改…善がみ

られた．

 尿中臼血球升と判定したもの6例では，4例に尿所

見の改善がみられ，2例では不変であった．2例は，

いずれも男子複雑感染症であった・

 尿中白血球＋と判定したもの11例で，尿中白血球の
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消失を認めたものは，5例で，6例には，変化がみら

れなかった．

 3）尿培養成績

 TAPC投与後，尿中細菌の消失しなかった症例は，

7例で，2例がKlebsiellaへの菌交代を示した．複雑

感染例6例申3例が，投与期間中，菌消失を認めなか

った．

        考     察

 TAPCは， ampicillinのphthaeidyl esterであ

り，ampicillinとほぼ同率の抗菌力を示し，しかも吸

収がよいので，高い血中濃度が得られるといわれてい

る，立花らは，TAPCを服用したときの血漿中濃度

は，いずれの投与量においても，服用後1時間で，最

高となり，ABPCを服用したときの約2倍となる．

尿中排泄率は，服用量と関係なく，TAPCが服用量

の約50％，ABPCが約30％であったと報告している2）．

今回われわれは，血中濃度，獅噛排泄率の測定に関

し，LCBPCを対照率としたが，これは，1－CBPC

も経口的に投与された場合，体内で加水分解されて，

抗菌力を発揮するという理由からである．2つを比較

した場合，TAPCは血申，尿中とも移行がすみやか

な傾向がみられた．一方，1－CBPCは，服用後6時間

で，尿申濃度は高値を示していた．

 尿路感染症に対するTAPCの使用効果は，すでに

多く報告されており，石神ら3）は，26例の尿路感染症

例の有効率80．8％とし，西浦ら4＞は，急性尿路感染症

に対する有効率8L8％新島らn，申川ら5）は，急性単

純性膀胱炎に対する有効率75％と報告している．われ

われの成績も諸家とほぼ同一の結果であった．

6号 1980年

 副作用は，33例申3例で，胃腸障害1例，発疹2例

のみであり，副作用の発現率は，9・01％であった・

 菌交代に関して，新島ら1）はKlebsiellaへの菌交代

を報告しているが，われわれも33例中2例に認めた、

        結     語

 1）健康成人9人にTAPG 500 mgを内服させ，

血中，尿申濃度を測定した．血申ではほぼ1時間でピ

ークに達し，尿中では，2時間後に最高となった．

 2）尿路感染症33例にTAPC l．500 mg／day 3分

服の投与を行なった。7日以上の投与例の有効率は，

8L8％であった．

 3） 副作用は3例に認め，胃腸障害1例，発疹2例

であった．重篤な副作用は認められなかった・
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