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   The report deals with a use of new medicine, Cephaloridine, CER, in the field of uro-

logy. The results obtained on 18 cases of various urological diseases are summarized as 

follows. 

   1) After single injection of CER, 0.25g or  0.125g, its blood level reached to the peak 

in 2 hours at the both dosage, and the effective blood level continued for the following 4 

hours, although the blood level itself decreased rapidly. 

   2) After single injection of CER, 0.25 g, the cumurative urinary excretion rate was 

66.1% in 6 horus. 

   3) In 18 patiens with various urinary tract infections who were treated with CER, 

excellent, marked and no effects were obtained in 8, 6 and 4 cases respectively, with the 

effectiveness being  77.7%. 

   4) The most remarkable effect was observed in acute cases, although some effects 

were expectable even in chronic cases. 

   5) The drug was most effective against Staphylococci infections. The effectiveness 

against E. coli was recorded as 84.6% which was also distinguishable. 

   6) No significant side effect was recognized. 

   7) In conclusion, it is recommended to inject CER  1.0g a day, devided several times, 

to expect more excellent results.

緒 言

合 成 化 学 の 進 歩 は,1955年,Abraham,New-

tonら に よ っ てCephalosporiumacremonium

の 培 養 濾 液 か ら 分 離,合 成 さ れ たCephalo-

sporinCが 見 出 され,こ れ を 母 体 と し てCepha一

10ridine(CER),Cephalothin(CET)の2種

の抗生物 質が合成 された.本 剤はPCに よ く類

似 した 抗生 剤で,6-Amino-penicillanicacid

の代 りに7-Aminocephalosporanicacidを も

ち グラム陰性桿 菌に対 してす ぐれ た抗菌 力を示

す と云 われてい る.今 回,我 々はCephalori一
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dine(CER)の みについて,筋 肉内投与時の血

中濃度および尿中濃度を測定すると共に,諸 種

の尿路感染症に応用し,そ の臨床効果につき検

索したのでここに報告する.

血 中濃 度

CER250mgお よび125mgを 健常成人各々3人 づ

っ筋肉内に投与し,30分,1,2,4,6,12時 間後

の血中濃度を測定し,そ の平均値を算出した.測 定方

法は鳥居 ・川上属による重層法にて施行し,検 定菌と

してはStaphylococcusaureus20gP株 を用いた.

われわれは250mgお よび125mg筋 肉内投与時の測

定を行なっているが,こ れは1,000mgお よび500mg

投与時はすでに,よ く検索されていることであるし,

後述しているごとく,わ れわれの臨床例においては,

1,000mgを1回 に投与した り,2回 に分注した症例 も

あるが,250mgづ っ分注した症例もあり,ま た,1

日量を500mgと して2回 に分注したり4回 に分注し

た症例もあるため,こ のように250mgお よび125mg

投与時の血中濃度を測定したものである.結 果は図1

に示す如 く,CER250mg1回 投与後の血中濃度のピ

ークは2時 間後にあり,そ の後比較的急激に減少し,
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血中濃度測定時と同様,CER250mgお よび125mg

を健常成人各々3人 に筋肉内投与し,30分 後,30分 ～

1時 間,1～2,2～4,4～6,6～12時 間後の尿

中濃度および排泄率を測定した.結 果は平均値 として

図2に 示す
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尿 中 濃度 の平 均 値 は,250mg投 与 時,30分 後315

mcg/ml,1時 間 値673mcg/m1,2時 間 値943mcg

/m1,4時 間 値249mcg/m1,6時 間値41mcg/m1,

12時 間値0で あ り,125mg投 与 時 は30分 後237mcg

/m1,1時 間値199mcg/m1,2時 間値341mcg/m1,

4時 間 値13mcg/ml,6時 間 後0と な つ て い て,尿

中排 泄 濃 度 の ピー クは,共 に1～2時 間 後 に あ り,以

後 急 速 に 減 少 して い る.250mg投 与 時 の 尿 中 排 泄 量

は6時 間値165.2mgと な り,尿 中排 泄 率66.1%と な

つた.
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6時 間後 に は ほ ぼ0に 近 い値 と な っ てい る.平 均 値

は,30分 値1.25mcg/m1,1時 間 値3.34mcg/m1,2

時 間値4.74mcg/ml,4時 間 値1.74mcg/m1,6時

間値0.73mcg/ml,12時 間 値0.30mcg/m1と な つ て

い る.

CER125mg1回 投 与 後 の 血 中濃 度 も ピー クは 同様

2時 間後 にあ り,そ の 平 均 値 は30分 値0.4mcg/ml,1

時間 値0。75mcg/m1,2時 間 値2.01mcg/m1,4時

間値1.02mcg/m1,6時 間 値0.6rncg/m1,12時 間

値0.18mcg/m1を 示 した.

以上 の 結 果 よ り,ピ ー クは2時 間後 に あ り,そ れ 以

後 は時 間 の 推 移 と と もに 急 速 に 有効 血 中濃 度 の低 下 す

臨床使用成績

本学泌尿器科を訪れた外来患者および入院患者を対

象 とした.使 用例数は18例 である,使 用方法で ある

が,以 下述べる如 く,種 々の方法にて投与しその成果

をみている.そ の内訳はCER1日 総量1.09と した

ものが8例,内1例 は1回 に筋注,7例 が0.59つ つ

2回 に分注している.ま た,1日 総量をO.S9と した

ものが10例 で,内5例 は1回 に4例 は0.259つ つ2回

に,1例 は0.1259つ つ4回 に 分注したものである.

使用成績は表1の 如 くである.効 果判定は次の基準

にしたがった.

著効(甘):自 覚症状および菌の消失等他覚的所見共

に効果をみたもの。

有効(+):自 覚症状または菌の消失のいずれかをみ

とめたもの.
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無効(一)=自 覚および他覚的所見共に改善をみとめ

得なかったもの.

表示の如 く,疾 患は慢性膀胱炎4例 をはじめ,術 後

感染症,腎 孟腎炎,そ の他多様にわた り,起 因菌は重

複せる ものも加えて大腸菌13例,ブ 球菌8例,変 形菌

2例 である.効 果は表示の如 くであるが,著 効例,無

効例の1,2に つきいささか詳述してみる.

症例1で あるが,患 者は19才 男子,馬 蹄鉄腎術後,

腎周囲炎を起し,術 後10日 目より39。Cに およぶ発熱

をみ,14日 目に術創移開し膿汁の排出を認めるように

なった.耐 性検査にてCERに も感受性を認めたた

め,1日 総量1.09を2回 に筋注,3日 目より膿汁排

表1

症例

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

Il

12

13

14

氏 名

T,N.

Y.K.

K.T.

M.M.

M.K,

K.H.

T.T.

K.W.

T.B.

H.N,

M.K.

Y.K.

K.M.

N.H.

年令

19

52

40

25

44

41

74

71

27

33

42

36

21

25

性別

♂

♂

♂

♂

♀

♀

♂

♂

δ

♀

♀

6

♀

♂

疾 患 名

馬 蹄 鉄 腎 術

後 腎 周 囲 炎

腎孟形成術後

慢性 腎孟腎炎

腎 孟 炎

膀 胱 炎

淋 疾 後

尿 道 炎

急 性 膀 胱 炎

腎 孟 炎

胱 膀 炎

前立腺肥大症

尿 浸 潤

前立腺肥大症

術後尿道膀胱炎

非 淋 菌 性

尿 道 炎

右腎結石,尿 管

結石,右 腎腫瘍

漫 性 膀 胱 炎

〃

潰瘍性膀胱炎

膀胱三角部炎

起因菌

ブ球菌

感 受 性

テ ス ト

CER(+)

EM(+)

使用方法

糊 最
0.5×2

im

大腸幣 猫lCER(+)

大腸菌

ブ球菌

変形菌

大腸菌

大腸菌

CER(+)
KM(+)
PC(+)
SM(+)

CER(+)

CER(+)
SM(+)

CER(+)
CM(+)
Sulf(+)

0.5×2

im

O.5×2

im

1.0×l

im

0.5×2

im

0.5×2

im

8

7

7

6

7

7

併用剤

(一)

副作用

ブ球菌

ブ球菌

CER(+)
EM(+)

CER(+)
EM(+)
CM(+)

O.25×

2im

0.25×

2im

ブ球菌CER(十)
(+)PC変形菌

CM(+)

大腸菌

大腸菌

CER(+)
CM(+)
TC(+)

CER(+)
SM(+)

0.5×1

im

ブ球菌
大腸菌

大腸菌

ブ球菌
大腸菌

O,25×

2im

0.25×

2im

1謬i細
CER(+)
PC(+)
TC(+)

CER(+)
Sulf(+)

0.5× 互

im

O.5×l

im

(一)

コ リ マ イ シ

ソーS800万

単 位5日 。ス
トマ イ198日

■
)

(一) (一)

尿道洗灘
施行

(一)

(一)

4(一)

3

5

4

6

(一)

(一)

(一)

(一)

(一)1、.)

(一)

ロ ワチ ン

(一)

4

6

3

(一)

(一)

ウ イ ン ト
マ イ ロン

200mg

3日 間

注射部
位軽度
腫脹

菌消失時

期

顔面軽
度浮腫

(一)

(一)

(一)

(一 〉

6

6

5

3

6

3

3

5

4

4

5

主たる経過

3B目 膿汁排出
著明に減少6日
目濃汁認めず

5日 目大腸菌著

明に減少

5日 目菌消失3
日目より下熱但
し軽度頻尿あり

自他覚的症状,
全 く不変

3日 目より菌消

失5日 目症状全
消失

菌消失せるも自
覚的症状軽度

3日 目下熱腫脹

軽快

菌及び排尿痛消失

5日 目より尿清
澄尿糸消失,排
尿時不快感消失

膿尿消失
尿中赤血球認む

膿尿減少するも,
頻尿未だ消失せず

ブ球菌は消失,

自覚症変らず

潰瘍及び菌消失
するも雑菌を認
む

排尿痛,残 尿感
不変

効果
判定

井

十

升 丁

十

十

十

十
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15

16

17

18

M.T.

M,K.

K,0.

Y.E.

29

10

67

39

♀

♀

♂

6

急 性 膀 胱 炎

慢性腎孟腎炎

前 立腺肥大症

術 後 膀 胱 炎

急 性 腎 孟 炎

大腸菌

大腸菌

大腸菌

ブ球菌

大腸菌

CER(+)
EM(+)

CER(+)
TM(+)

O.5×l

im

O.125

×41M

CER(+)
EM(+)
SM(+)

CER(+)
EM(+)
CM(+)

0.5×2

1M

○.5×2

1m

3

15

5

10

(一)

(一)

膀胱洗瀞
施行

(一)

(一)

(一)

(一)

(一)

3

5

7

排尿痛,頻 尿と
もに消失,菌 陰
性化する

菌減少認めず

残尿感のみ残る

7日 目より菌消

失,尿 清澄

十

出著明に減少し,6日 目より菌の消失および膿汁の分

泌を認めなくなり,8日 目にはおおよそ術創の治癒を

認めた,

症例2で あるが,52才 男子で某医院にて腎孟拡張あ

りしためか腎孟形成術を受けているが,そ の後,腎 孟

炎を併発し,コ リマイシソーS1日800万 単位5日 間使

用後,軽 快せぬため,続 けてス トマイ1日198日 間

使用せるもなお自 ・他覚的所見不変のため,当 科を訪

ずれ術後慢性腎孟腎炎の診断の下に,感 受性テス トに

基づき,CER1日 量1,09を2回 に分注,5日 目より

尿中大腸菌著明に減少し,6日 目には菌および自覚症

状の消失を認めた症例である.

次に無効例であるが,症 例4は25才 の男子で外来初

診時,淋 疾後尿道炎と診断されたもので,CERに の

み感受性を示したにも拘らず,1日 量1.09を1回 に筋

注しても,ブ 球菌および変形菌の消失または減少を認

められず,ま た自覚症状にも何等改善を示さなかった.

症例16は10才 の 女子で慢性腎孟腎炎の 患者である

が,こ れもCERに 感 受性を示したにも拘 らず,1日

量0.59を4回 に 分注し,15日 間連続使用にても,菌

の減少を全 く認められなかった無効例の1例 である.

疾患別治療効果は表2に 示す

急性腎孟炎,急 性膀胱炎,術 後感染症等のような急

性症状を示す感染症に著効を示したことは勿論である

が,慢 性化したものに対してもある程度の効果が期待

されるようである.

起因菌別に治療効果をみてみると表3の 如 く,ブ 球

菌に対しては87.5%,大 腸菌に対しては84.6%と 高い

表3起 因菌別治療効果

菌 種 例 数 著 効1有 剃 無 効

大 腸 菌

ブ 球 菌

変 形 菌

13

8

2

6

5

1

5

2

2

1

1

表2疾 患別治療効果

計

疾 患 名

23 12 ・1・

例釧 潮 葡 鰍

急 性 腎 孟 炎

慢 性 腎 孟 腎 炎

急 性 膀 胱 炎

慢 性 膀 胱 炎

腎 孟 炎・膀 胱 炎

非淋菌性 尿道 炎

淋 疾 後 尿 道 炎

前立腺肥大症尿浸潤

右腎結石・右腎孟炎

術 後 炎 症

2

1

2

4

2

1

1

1

1

3

2

2

1

1

2

2

2

1

1

豆

2

1

181・

有効率を示した.変 形菌に対しては50%の 有効率であ

つた.

症例全体の有効率は77.7%と なっているが,こ こ

で,投 与量 と治療効果との 間の相互関係を みてみる

と,,疾 患が同一でないため,一 概には言いきれないの

であるが,以 下の如 くとなる.

1日 量を1.09と した場合の有効率……87.5%

1日 量を0.59と した場合の有効率……70.0%

また,同 一の1日 量でも,数 回にわたって分注した場

合と1回 で 注射した場合の有効率は 以下の如 くであ

る.た だしここでも同一疾患でないため,た だ参考程

度になるだけであることを付記しておく.

分注した場合の有効率83.3%

1回 で注射した場合の有効率66.6%

計 64

副 作 用

CERを 尿路感染症18例 に使 用 せる ところ,1例

に使用開始後3日 目に,一 過性に注射部位の軽度腫脹

を認め,他 の1例 に顔面に軽度浮腫を来したが,こ の
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症例はCERの 使用にての副作用か否かは判然としな

い点がある.全 体として特記すべて副作用は認められ

なかつた.

総括並びに考按

7-Aminocephalosporanicacidを 基 礎 に し

た新 らしい半合成抗生剤で あるCephaloridine

(CER)は 急 性症状 を呈す新鮮 な尿路感染症 に,

著 しい効果 を示す事 は もとより,他 の各種抗 生

物 質に対 し,何 等 治癒の傾 向を示 さなかった症

例 に対 して も,著 効例及 び有効 例のあった事 よ

りみて,充 分使 用す るに価 す る抗生物質 であ る

事 を認識 した.

叉,そ の使 用量及 び方法 については,各 症 例

の使 用方法及 びその効果,又 血 中濃度,尿 中排

泄濃度等 より総括 してみて,成 人に於 ては,1

日量 を1.09と し,可 能 な限 り4回 に,又 は2

回 以上 に分 注す る事 の方が,よ り一層 の効果 を

期待 出来 るのではないか と思われ る.

結 語

1)CERO.25g及 び0.12591回 投 与後 の血

中濃 度の ピー クは共 に2時 間後 にあ り,そ の後

比較 的急速 に減少 し,有 効血 中濃度 は6時 間迄

認 め られた.

2)CERO.2591回 投 与後 の尿中排泄率 は6

時 間で,66.1%で あ った.

3)CERを 各 種尿路感染症18例 に 使 用 し,

著 効8例,有 効6例,無 効4例,有 効率77.7%

の 比較 的卓越 した効果 を得 た.

4)疾 患 別に治療効果 をみてみ ると,急 性期

の ものに著 しい効果を示す事 は もとよりであ る

が,慢 性化 したものに対しても,或 る程度の効

果が期待 され る様である.

5)起 因菌別治療効果は,ブ 球菌に対 して最

も効果があり,大 腸菌に対 しても84.6%と 卓越

した効果を示 した.

6)副 作用 としては特記すべき程のものは認

め られなかった.

7)以 上を総括 して成人 に於ては1日 量 を

1,09と し,数 回に分注する事が 尚一層の効果

をあげ得るものと思われる.

(本論丈の要旨は,昭 和40年12月11日,日 本化学療

法学会第8回 西日本支部総会において発表した.)
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