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男子急性淋菌性尿道炎に対するSpectinomycin
         （Trobicin＞の使用経験

中勢総合病院泌尿器科（主任：斎藤 薫）
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EXPERIENCE WITH SPECTINOMYCIN （TROBICIN）
IN THE TREATMENT OF ACUTE GONOCOCCAL
         URETHRITIS IN MALES

 Kaoru SAiTo， Koichiro HAMANo and Yoshinori KoMEDA

From the Department of Urolog／， Chusei General．Hlospital （Director： K． Saito）

  Spectinomycin （Trobicin） was intramuscularly administered twice， 2 gm each time， to 22 men

with acute gonococcal urethritis seen at our hospital． The effect was evaluated two or three days

after the first administration and again four or five days after the second administration （i．e． seven

days after the first administration）．

1） ［The success rates two or three days after the first administratien were 95．20／o for purulent discharge，

 85．00／． for pain on urination， 40．90／， for purulent urine， and 95．50／， for disappearance of gonococci．

 The overall clinical effectiveness based on the UTI eficacy evaluation standards was 90．00／， to

 go．s o／．．

2） The success rates four or five days after the second administration or seven days after the first ad－

 ministration were 1000／o for purulent discharge， pain on urination， and disappearance of gonococci．

 The overall clinical effectiveness was also 1000／，． Disappearance rate of floating threads from

 urine was 28．60／o of the cases， however．

3） ln all cases， gonorrheal threads （purulent urine） disappeared in three weeks to two months with

 administration of synthetic penicillin and anti－inflammatory enzyme preparations．

4） No marked adverse reactions were observed．

Key wotds： Gonococcal urethritis， Spectinomycin

緒 言

 1961無，Oliverら1）によってStrePtomりces sPectabilis

から分離開発されたspectinomycin（dihydrcchIoride

pentahydrate， Trobicin， Fig．1） は StaPh］lococcus，

StrePtbcoccus， Proteus， Escherichia， Klebsietla， Neisseria

などに広く抗菌性を有し，とくに淋疾に対しこれまで

のペニシリンよりも有効といわれ，近年広く用いられ

てきている．

 男子淋菌性尿道炎の治療は早期に強力に抗生剤投与

をすることが望ましいとされ，不完全であると淋疾後

尿道炎，非淋菌性尿道炎が残るといわれている．

 spectinomycinの29－one shot療法による淋疾の

治療成績はいままでにも．いくつか昂り，かなりの成績

をおさめている．自覚症状が消失ないし改善し，淋菌

が認められなくなれば淋疾は治癒したと判定されてい

るが，依然として尿中に淋糸を認めることがしばしば

ある．泌尿器科医として尿道炎の完治を期待する以上

この淋糸に対するfollow－upも必要であろう．

 われわれはこの観点から，spectinomycinの2回注

射，1週間後より合成ペニシリン剤を投与してその経

過を約3ヵ月間追求したのでその成績と若干の知見を
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  一般名＝    塩酸スペクチノマイシン

  構造式．：警。H
    HN． A ．O．． ．O． ．CH3

HO
o

・ 2HCt ・ 5H20

  OH   oNHCH 5
Fig． L Spec血omycin hydrochloride

Table 1．臨床使用成績

  排膿年 排尿痛膿尿（淋糸） 淋菌 副

作

 齢聲2Cl 3呂＆聲2♂呂鑓2百3腿聲 21i 3腿用
Na 前目目後前目目後前目目後前目目後
1    29   一汗   一｝一   一   一   ＋    一    一   一  十卜   ＝ヒ＝   一   一   ＋    一    一   一   一

233十ト十／／十一／／升十／／十ゴ＝／／一
3’ 32 一   一 一  一  一 ＋ 一  一  ” 十 一  一  ＋ 一 一  一  

一

435十トーm一一i－i一一一一十1一±＝m一＋一一一一

520＋一一一一董一＋一一＋十一一＋一一m－
6   19  十ト   ＋．  一  一  ＋   ＋   一  一  ＋   ＋   一  一  ＋   一   一  一  一

733十卜＋＋一一ト＋一一＋一←＋一一←一一一一
s 40 一   一 一   一   ＋ 一 一   一  ＋ ＋ ±  一   ＋ ＋ 一  m 一）8｛

922＋一一一昔＋一一＋＋＋一ヨー一一一一
10 ，18 十・ 一 一／一 十 一／一一 一／十 一 一／一
11    37   ＋   一   ゴ＝  一  一←   一   一  一  十｝一   十   ＋  ±  ＋   一   一  一  

一

12   36  －H一  一   一  一  ＋  ＋  一  一  一Hf  ＋   一  一  ＋   一   一  一  一

1338十ト十一一十一一一十十十一t十一一一一
14 30 ff 一 一  ／  一 一 一  ／  十 十 一  ／  一 一 一  ／  一

15   24   ＋   ＝」＝   ＝ピ  一  ＋   一   一  一  ＋   ．±   『  一  ＋   一   一  ｝  一

16 33 十 ± 一一一 一 一一十 十 一一十 一 一一一

17 32 十十 一一一 一 一一十 十 一一一 十 一一一
18    26   ＋    一    一   一  十ト   一    一   一   一ト   ．十    一   一   →一   一    一   一   一

19   25   ＋   一   一     ＋   ＋   一  一  ＋   ＋   一  一  ＋   一   ｝  一  一

20 17 一 一 一一一 一 一一十 十 一一十 M 一’一
21   32   十ト   一   一  一  ＋   ＋   一  一  十ト   ＋   →一  一  →一   一   一  一  一

22    36   一ト   ＋    一   一  十ト   ＋    ±  一   一ト   ート   一   一   ＋    一    一   一   一
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Tab王e 2．臨床症状および淋菌に対する効果
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対象および投与方法

 1979年10月より1980年12月までの1年3ヵ月間に当

院泌尿器科を受診した男子急性淋菌性尿道炎患者で，

尿道から膿汁または尿中に浮遊した淋糸を単染色およ

びグラム染色をほどこしグラム陰性の淋菌を検出した

患者を対象とした．17歳から40歳までの22名であっ

た．

 診断の確定した当日，29のonc shotを殿筋内に

注射し，2～3日後に再診させ，問診および検尿検査

の後，再度2gの筋注を行なった．初診日より1週

後に受診きせ，同様に検査を行なった後ビクシリンS

6錠，ノイチーム（90mg）3錠，ダーゼン3錠の投

与を行なって2週閥ごとに検査を続行した，

症状・所見 効 果
2～3日後 7日後

効 果 判 定

症例数（％）症例数（％）

 初診日，’Z 一3日後の第2回受診時および1週閥

後，以後2週毎に排膿，排尿痛などの自覚症状，尿道

マッサージによる膿汁の有無，尿中淋糸の浮遊の有

無，淋菌の検出検査を行なって経過を観察した、

 効果判定にあたってはUTI薬効評価基準（第H

版）2）におおむね準じて判定したが，膿尿の消樋につ

いては尿道炎の性質上，被検尿中の淋糸の浮遊の状態

により，高度（菩），中等度（＋），よく探すとみつか

るないし尿沈渣にて白血球の集塊を認めたものを軽度

（±）とした．

結 果

     消失12（57．1）17（85．0）

排膿 軽快8（38．1） 3（15．0）
     不変1（4．8）

     消失10（50．0）18（94．7）
排尿痛  軽 快  7（35．0） 1（5．3）

     不変3（15．0）

     正常化  1（4．5） 15（71．4）

膿尿 改善8（36．4） 4（19．0）
     不変13（59」） 2（9．5）

     陰性化 19（86．4） 21（100．O）

淋菌 減少2（9．1）
     不変1（4．5）

は，Trobicin 2 g one shot後2～3日の成績をTable

3および4に示した，また2回筋注を行なった7日後

の成績をTable 5および6に示した．

Table 8． 0且e－shot後総合臨床効果

     （排膿・膿尿・細菌尿）

排  膿 消 失 軽 快 不 変

 各症例の臨床経過はTabエe lに示すとおりである．

自覚症状（排膿，排尿痛），膿尿および淋菌の消長に

対する効果を総括したのがTable 2に示したもので

ある．

 排膿については2～3日後では消失率57．1％（有効

率95．2％）であるが，7日後には85．0％（有効率100

％）となっている．排尿痛に対しても3日後では消失

率50． 0％（有効率85．O％）であるが7日後には94．7％

（有効率100％）と著増している．一方被検尿中の膿尿

すなわち淋糸の浮遊に関しては正常化したものが2～

3日後で4．5％（改善したものを含む有効率は40．9％）

しかなく，7日後に正常化したものは7L4％（有効率

90．4％）となつアこ．

 また淋菌の消長に関しては，陰性化率は2～3日後

では86．4％（有効率95．5％），7日後では全例陰性化

し100．0％の陰性化率であった．

 UTI薬効評価基準に従って判定した総合臨床効果

    正
膿  尿  常

    化

改．不正改不正改不    常     常

善変化善変化善変
細

菌

尿

陰匪化 1 5 5

減 少

不 変     1

2 5

1 工

著効＝ 1

有効＝18

無効＝2

Table 4．

有効率＝19／21
   ＝90．5％

One－shot後総合臨床効果
    （排尿痛・膿尿・細菌尿）

排 尿 痛  消 失 軽 快 不 変

     正
膿 尿  常
     化

改不正改不正改不    常     常

善変化善変化善変
細

菌

尿

陰性目

減 少

不 変

4 4

1

1

2 5 1 1 1

著効＝0
有効＝18

無効＝2

有効率二18／20
   ＝90，0％
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Table 5． Two－shots後総：合臨床効果

          （排膿・膿尿・細菌尿）

排  門 崎 晶 出 快 不 変

     正改不正改不正改不
          常     常膿  尿  常

     化善変化善変化善変

もので，現地の病院でAlbamycinの内服投与を受け

ており，当科受診後数日後に背部大腿前面などにかな

り広範囲に粟粒大の赤い皮膚の発疹をみたが，皮膚科

受診によりAlbamycinによるものだろうと判定され

た．患者の希望により2回目の注射を行なったが，増

悪をみることはなかった．

細

菌

尿

陰性化 13 3 1 1 1 1

減 少

不 変

考 察

著効＝13
有効＝ 7

有効率＝20／20
   ＝100％

Table 6． Two－shots後総合臨床効果

         （排尿痛・膿尿・細菌尿）

排 尿 痛  消 失 軽 快 不 変

     正 改 不 正
膿  尿  常     常
     化 善 変 塘

路 不

善 変

正
常

化

改 不

善 変

細

菌

尿

陰性化 12・4 2 1

減 少

不 変

著効一12
有効＝．7

有効率：± 19／19

   －100％

 すなわちone shot 2～3日後の排膿，膿尿および

細菌尿からみたTrobicinの著効例は1例で，有効例

は18例，無効2例で，有効率は90．5％であった、排尿

痛，膿尿および細菌尿からみた著効例はなく，有効18

例，無効2例で，有効率90，0％であった．

 その後もう1回筋注を行なった7日後の総合臨床効

果をみてみると，尿中淋菌が全例とも陰性化してお

り，排膿，膿尿からみて著効13例，有効7例で有効率

100％となった．排尿痛，膿尿からみても著効12例，

有効7例で有効率100％となっている．

 淋菌性尿道炎の完治を期す目的で7日目受診時に，

症状，膿尿の有無にかかわらず全例にビクシリンS，

ダーゼン，ノイチームの投与を行なった結果，．排膿，

排尿痛とも3週後には全例とも消失し，尿中淋糸の浮

遊のみ3週後に2例に認められた．これについても1

例は6週後には清澄となり，他の1例も2カ月後に淋

糸を認めなくなった．ほとんど全例に飲酒による負荷

誘発試験を行なったが，すべて陰性であった．

 副作用については局所の注射部位に終痛を訴えるも

のが約1／3の7例にみられたが，ほかには自覚症状，

皮膚，諸検査成績に異常をみたものはみられなかっ

た．Table lの＊印の症例はタイに出張中に罹患した

 spectinomycin dihydrochloride pentahydrate （Tro－

bicin）の淋疾に対する治療成績はすでに多数の報告

がある．その有効率はHalder et aL3）の86． 7％，

Salvage4）の100％，大井ら5）の84． 0％，小野田6）の男

子急性淋疾88．5％，女子の100％，三田ら7）の91．7％

などの非常に優秀な成績の報告が多い．

 園田ら8）は初診時を含めた第4日目に判定を行なっ

た結果，．98．3％の有効率をみたと報告しているが，排

尿痛および排膿の自覚症状の消失は早期にみられる

が，膿尿の消失という点では不十分であると述べてい

る．最初に述べたように尿中にみられる白血球の集塊

すなわち淋糸の浮遊が最後まで残るものと思われる．

われわれは飲酒などの誘発試験を行なってこの淋糸

の浮遊しなくなった時点を治癒と考えてきた．この

点からone shotで充分な効果が期待できる本薬剤

Trobicinを2回投与し，さらに1週間後より合成ペ

ニシリン複合剤であるビクシリンS6錠，消炎酵素剤

であるノイチーム（塩化リゾチーム）3錠，同じくダ

ーゼン（セラチオペプチダーゼ）3錠の投与を行なっ

て2週間ごとに検尿による経過観察を行なった．

 Trobicinのone shot後2～3日目の成績は，排

膿に対する有効率95．2％，排尿痛に対しては85．O％と

良好であるが，膿尿に対しては40．9％であった．また

淋菌の消失に関しては95．5％とほぼ他の報告と一致し

て良好であった．またUTI薬効評価基準による総合

臨床効果については，有効率は90．5 一一 90．O％．であっ

た．

 2～3日後に再注射を行なって初診時より7日後に

受診させた．．いわゆるtwo shots後の成績は，自覚

症状に対する有効率は100％で淋菌の消失も100％に

みられた．しかし淋糸の浮遊は，正常化したもの7L4

％，軽快したものを含む有効率は90．4％であったが，

多少とも残っtものは21例中6例28．6％にみられた．

two shots後の総合臨床効果は著効13～12例，有効

7例と，いずれの自覚症状からも有効率 IOO％であっ

た．

 残った淋糸の浮遊に対しては，1週目から投与した

合成ペニシリン剤，消炎酵素剤投与により6例中4例
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が3週目に消失し，他は6週目および2ヵ月後に消失

した．

 onc shot投与により淋菌は95．5％に消失し総合臨

床効果も90％に得られるが，2一・3日後の判定では少

し早す．ぎるかも知れない．ただ淋疾が伝染病であるこ

とを考えると，早期に，かつ完全に淋菌を抑制し症状

を改善することが必要である．two shotsを行なうこ

とにより淋菌が100％に消失し，自覚症状も全例に正

常化をみた．淋糸が6例に残ったのは尿道炎の性質上

やむをえないことかも知れない．ただ感染機会から受

診までの期間，症状発現から受診までの期間，他薬剤

による治療を受けた期間などの因子がこれに関与する

ことも十分に推定される．

 副作用については，注射時の疾痛を訴える以外に著

変はみられなかっナこ．

 男子の急性淋菌性尿道炎は，患者の勤務の都合によ

るのか一般総合病院を受診することは少なく，治癒が

長びくことから開業医を経て当科を受診することが多

い．ペニシリン系薬剤に対する耐性菌の出現および過

敏症の存在から最近ではテトラサイクリン系，セファ

mスポリン系薬剤が投与され，治癒が遷延する傾向に

あるといわれているB）∫ごれらの点からも本薬剤は1

回ないし2回の注射でほぼ充分な効果が得られ，都合

の良い薬剤であると思われる．

結 語

 当科を受診した男子急性淋菌性尿道炎22例に対し

spectinomycin（Trobicin）29を2回筋注を行ない，

初回投与後2～3日目および2回投与後5～4日後

（初回より7日後）にその効果を判定した．

 （1）1回投与後2～3日目では排膿に対して95．2

％，排尿痛に対して85．0％，膿尿に対して40．9％，淋

菌の消失｝こ対しては95．5％であった．UTI薬効評価

基準による総合臨床効果は90．5～90．0％であった．

 ② 2回投与による7日後の成績は，排膿，排尿痛

ともに10G％の有効率で，淋菌も100％に消失をみた．

工275

総合臨床効果は100％であったが，淋糸の浮遊のみ

28．6％にみられた．

 （3）淋糸（膿尿）も3週～2ヵ月の間に合成ペニシ

リン剤，消炎酵素剤の投与により全例とも消失した．

 （4）著明な副作用はみられなかった．
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。Table l， No．5の膿尿2～3日目の臨床成績（±）を（一）と訂正いたします．


