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1. は じ め に

1929年 のFLEMMINGに よ るPenicillinの 発 見 以

来.1972年 ま で に 発表 され た 化 学 療 法 剤 の 総 数 は133

種 で,そ の 内訳 は,サ ル フ ァ剤27種,抗 生 物 質95種,

抗 結 核 剤11種 で あ るが 三),こ れ らの薬 剤 を も と と した

化 学 療 法 の進 歩 は,今 世 紀 に お け るNuclear science

の それ と 同様 に,感 染 症 に対 す る そ の卓 越 した 効 果 は,

種 々 の問 題 を含 み なが ら も,人 類 に 貢献 し た と ころ 大 で

あ る とい つて も過 言 で は な い で あ ろ う。

事 実,産 科 領 域 にお い て も産 褥 熱 の年 次 的 変遷 を み て

も,た と えばMelboumeのHILLは 産 褥 熱 の 発 生 は

1931年 には340例 の分 娩 に 対 して1例 で あ る が,1960

年 に は36,000例 に1例 と減 少 し てい る こ と を報 告 し,

DOUGLAS, STROMMEはNew York Hospitalに お け

る本 症 の発 生 頻 度 が1934年 には11.2%で あ つ た もの

が,1956年 には1.4%に 減 少 し て い る と調 査 の結 果 を

示 し てい る2)。

一 方 ,本 邦 に お い て も,産 褥 熱 の 発生 率 は1965年 の

真 柄 の調 査 に よ る と,化 学 療 法以 前: 10.7%に 比 し,

サ ル フ ア 剤期:6.6%,抗 生 物 質期: 1.5%で あ り,ま

た 産 褥 熱 に よ る死 亡 率 の推 移 を厚 生 省 統 計 か らみ る と,

化 学 療 法 以 前:0.066%に 比 し,サ ル フ ァ剤 期: 0.028%,

抗 生 物 質 期:0.011%と 漸 減 し て い る3)。

本 邦 は も と よ り,世 界 的 な傾 向で あ るが,グ ラム陰 性

桿 菌 が感 染 症 の起 炎 菌 と し て,グ ラ ム陽 性 球 菌 に 代 つ て

台 頭 し始 めた のは,各 地 域,各 臨 床 領 域 別 に よつ て 多 少

の時 期 的 な差 異 は あ っ て も,概 ね1960年 前 後 か らで あ

ろ うと思 わ れ る。

わ れ わ れ は,産 婦 人 科 臨 床 上,日 頃 か ら こ の点 に注 目

し てお り,そ の変 遷 を 見 守 り感 染 症 治 療 上1つ の指 標 と

し て きて い るが,1968年 か ら1974年 まで に,東 京 歯 科

大 学 市 川 病 院 産 婦 人 科 にお い て分 離 され た細 菌 の経 時 的

な様 相,な らび に 一 部 の化 学 療 法 剤 のそ れ ら に対 す る感

受 性 の変 動 に 関 して ま とめ て み た と こ ろ,あ る傾 向 を見

出したのでここに報告する。

II. 当科における細菌分離株の変遷

1. 調査方法

調査年度は,1968年, 1970年, 1972年 な らびに1974

年の2年 毎であ り,検 体採取部位の如何を問わずに,当

科における分離株の全てを集計 し,百 分 率 で 現わした

(Fig.1)。 なお,嫌 気性菌に関しては,分 離件数が少な

いので今回の集計からは除外した。

2. 調査結果

Fig.1.に おいて,グ ラム陽性球菌群と,グ ラム陰性

Fig. 1 Trend of the isolation frequency of path-

ogens in Dept. of Obstetrics & Gynecology, 

Tokyo Dental College, Ichikawa Hospital,

1968～1974
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桿 菌 群(縦 線 の 部)と2つ に 大 別 した 結 果 で は,グ ラ ム

陰 性桿 菌群 は, 1968年 に は,全 体 の30.96%で あ つた

も の が, 1970年 に は39.0%, 1972年43.37%, 1974

年 に は 遂 に69.49%(約70%)と 増 加 して い る。

この グ ラ ム陰 性 桿 菌 群 の 増 加 傾 向 の主 体 を な す も の

は, Escherichia coliで あ り,1968年 の25.81%の も

の が, 1970年28.5%,1972年34.87%と 増 加 し て き

て い るが,1974年 に は遂 に 全 分離 株 に 対 す る割 合 で は,

そ の 半 数 を 超 え る52.83%を 示 し(Fig. 2),こ れ に つ

い でE. coliほ どで な い に して もKlebsiellaも 増 加 傾

向 を 示 し てお り,1968～1974年 の 間 の2年 毎 の そ れ ぞ

れ は,2.58%, 3.5%, 3.29%, 9.43%で あ る が,

Proteus, Pseudomonas aeruginosaな どは さ ほ どの変

動 を み せ てい な い。 こ とにPaeruginosaの 分 離 数 の

増 加 が み られ な か つた こ とは,当 科 に お け る臨 床 上 ま こ

と にご幸 い な こ と と考 え られ るが,今 後 の 推 移 に関 して は

充 分 に注 目 しな け れ ば な らな い と考 え る。

な お 少 数 な が ら, Citrobacterの 分 離 も 散 見 され て い

る。

一 方 ,グ ラ ム陽 性 球 菌 群 の1968年 以 降 の 変 遷 は,当

科 に お け る全 分 離 株 の 百 分 率 に お い て, 1968年 に は 全

体 の69.03%で あ った も の が,1970年61.0%,1972年

52.63%,と 次 第 に減 少 し,1974年 に は 全 分 離 株 の 約

1/3の30.5%と グ ラ ム陰 性桿 菌 群 と逆 転 して い る。

そ して 今 回 の 調 査 で は, Staphylococcus, Strepto-

coccusの 変 遷 に つ い て は興 味 あ る 結 果 を 得 た 。

す な わ ち, Staphylococcus aureusで は, 1968年

4.84%, 1970年3.0%, 1972年5.92%, 1974年1.89%

とな つ てお り, Staphylococcus epidermidisの それ は、

そ れ ぞれ20.65%, 23.0%, 13.6%, 5.35%と 減 少 し

て い る(Fig. 3)。

また, Streptococcus nonhemolyticusで は, 1968年

の8.71%, 1970年10.0%, 1972年5.92%, 1974年

2.83%と 減 少 し, Streptococcus hemolyticusで は そ

れ そ れ, 6.13%, 4.5%, 9.87%, 0.63%と い う経 過 を

示 し, Streptococcus viridansで は,そ れ ぞれ, 17.42

%, 10.0%, 9.21%, 1.89%と い う 減 少傾 向 が 認 め ら

れ る(Fig.4)。

これ に 反 し てMicrococcusは, 1968年3.87%, 1970

年45%, 1972年3.95%と だ い た い3～4%台 で あ

つた も のが, 1974年 に は10.83%と 増 加 して い る こ と

は 注 目に 値 す る。

ま た さ らにStreptococcus fabecalis (Enterococcus)

の変 遷 は,そ れ ぞ れ7.42%, 5.0%, 6.58%, 7.52%を

示 して お り, Micrococcusと こ のEnterococcusの 将

来 の動 向 は興 味 の あ る と ころ で あ る。

3. 小 括

往 時,化 学 療 法 以 前 の感 染 症 の主 体 を な す 起 因 菌 と し

て は,各 種 のい わ ゆ る伝 染 病 の病 原 微 生 物 を除 外 して 考

え れ ば,グ ラ ム陽 性 球 菌,な か で も ブ ドウ球 菌,連 鎖 球

菌 な どで あ り,そ れ らは か な りの 猛 威 を振 るい,産 婦 入

科 領 域 に お い て も産 褥 熱 の起 因 菌 と して,周 産 期 母 体 死

Fig. 2 Annual isolation frequency of Escherichia 

coli, 1968-1974

Fig. 3 Annual isolation frequency of Staphylo-

coccus aureus and Staphylococcus epider-

midis, 1968-4974

Fig. 4 Annual isolation frequency of Streptococcus 

nonhemolyticus, Streptococcus hemolyticus 

and Streptococcus viridans, 1968-1974
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亡の原因となつたり,ま た重篤な附属器炎,ひ いては骨

盤腹膜炎を惹起していたことは言 うまでもないが,今 回

の調査では前述のように,ブ ドウ球菌,連 鎖球菌の分離

される割合が減少し,こ れ らに代つてグラム陰性桿菌の

分離される割合が増加しているとい う傾向がみられた。

III. 化学療法剤耐性株の変遷

感染症の治療にあたつては,化 学療法を第1義 的に行

なうことについては論をまたないところであるが,分 離

株の化学療法剤に対する感受性の有無について検索した

結果に基づいて,適 切な薬剤の投与がなされることが肝

要であり,そ れらの動向を常に熟知 していることは臨床

上意義のあることと考える。

そこで,わ れわれは前項で紹介した1968～1974年 に

当科で分離された細菌について,一 部の化学療法剤に対

する感受性の成績についても検討してみた。

1. 調査方法

今回,調 査の対象 とした化学療法 剤 は, Ampicillin

(ABPC), Cefalexin (CEX), Cefaloridine (CER),

Nalidixic Acid (NA), Kanamycin (KM), Strepto-

mycin (SM)の6種 である。

感受性試験の方法は,当 院中央臨床検査室微生物検査

室において常用している3濃 度disk法 に よつた。

そして,以 下図の中で年次別の耐性菌の出現率は点線

で結び,感 受性(卅)を 示 したもののそれは実線で図示

した。なお,感 受性(廾)お よび(+)は 線が錯綜する

ことを恐れて省略した。

2. 調査結果

A. グラム陰性桿菌群

(1) Escherichia coli (Fig. 5)

E. coliに 対するABPCの 耐性菌の 出現率は, 1968

年 には5.6%, 1970年12.9%, 1972年15.7%, 1974

年 には19.9%,と 増 加の傾向を示 しているが, CEXに

お い て は,そ れ ぞ れ, 0.8%, 9.5%, 5.4%, 5.7%で

あ り,CERで は, 5.2%, 3.4%, 17.5%, 11.5%と や

は り増 加 の傾 向 が み られ る。

E. coliに 対 す るABPCの3濃 度disk法 で 調査 した

結 果 に お け る 感 受 性(卅)の 場 合, 1968年81.5%で

あ つた も の が, 1970年72.6%, 1972年51.2%, 1974

年65.8%と,最 近 で は50～60%台 に な っ て お り,

CEXの 場 合 で も95.2%, 76.6%, 62.5%, 60.8%を

占め てい る の に過 ぎ な い とい う傾 向 を 示 し て い る が,

CERの 場 合 に は, 91.4%, 88.9%, 72.5%, 82.3%と

あ ま り大 き な変 動 は み ら れ て い な い 。

一 方,Aminoglycoside系 抗 生 物 質 のSMに 対 し て

は,3.5%, 11.8%, 12.5%, 14.6%と そ の 耐 性 株 は漸

増 し てお り,KMに こお い て は, 0%, 8.8%, 5.7%, 0%

とな つ てい る。 こ こで と くにSMの 感 受 性(卅)の 傾

向 を み る と,1968年 に は73.4%で あ つた も の が, 69.8

%, 62.4%と 漸 減 し, 1974年 に は 遂 に51.5%と な つ

て い る。

しか し,KMで は89.3%, 79.2%, 85.4%, 90.6%

と感 受 性 は 良 い。

NAに 対 し て は,そ の 耐 性 菌 の 出 現 率 は, 1968～1974

年 の2年 毎 の調 査 で は,そ れ ぞ れ, 1.3%, 4.3%, 20.0

%, 3.0%で あ り,感 受 性(卅)の 頻 度 も, 90.3%,

84.5%, 72.5%, 97.0%と 有 効 性 に 変 化 が み られ な い 。

(2) Klebsiella (Fig.6)

Klebsiellaに 対 す るABPC耐 性 菌 の 出現 率 は,同 様

の年 代 に お い て, 2.1%, 9.3%, 78.8%, 83.3%と 急

激 な増 加 傾 向 を み せ,し た が つて 感 受 性(卅)の も の は,

69.8%, 49.5%, 0%, 4.2%と 当 然 の こ と な が ら 耐 性

菌 の 出現 率 と反 比 例 して 減 少 して お り,当 科 に お け る 分

離 株 中 のKlebsiellaのABPCに 対 す る 有 効 性 はin

vitroで は失 なわ れ て き て い る と 見 られ る結 果 とな つて

Fig. 5 Trend of susceptibility of Escherichia coli to some 

antimicrobial agents, 1968-1974
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いる。

CEXの 耐性菌の出現率は, 3.0%, 1.3%, 4.8%,

14.3%と 次第に増加傾向を示 しており,感 受性(卅)の

経過も, 89.0%, 82.3%, 73.2%, 67.9%と 漸 減傾向

がみられる。

また, CER耐 性菌のそれは, 1.3%, 0.7%, 2.1%と

経過したものが, 1974年 には一挙に29.2%と な り,

感受性(卅)の ものは,1968～1972年 台では, 86～98%

で あったものが,74年 には45.8%と 激 減してしまつ

ている。

SM, KMの よ うなアミノ配糖体系抗生物質の場合,

SMの 耐性菌出現率は,全 調査期間を通じて, 1.6～7.2%

台で,感 受性(卅)の それ も,約80～90%台 と変化を

みない。このうち同じくア ミノ配糖体系抗生物質のKM

の場合にこも同様の傾向がみられる。

またNAに 対しては,こ れもまだいまだに耐性菌の出

現は少な く,し たがつて感受性も非常に良いとい う結果

を得ている。

(3) Proteus (Fig. 7)

ProteusのABPC耐 性菌の出現率は, 2.3%, 4.6%,

8.1%, 38.5%と 最 近 急 上 昇 の 傾 向 を示 し, ABPC感 受

性(卅)のProteusの そ れ は89.1%, 72.5%, 64.1%,

53.8%と 減 少 し て い る。CEX, CERな ど のCephalo-

sporin系 の もの で もABPCと 同様 の傾 向 が み られ る。

一 方 , SM, KMの 場 合,同 様 に ま だ 耐 性菌 の 出現 は

低 く,こ れ ら の薬 剤 は, Proteusに 対 して は 現 在 の と こ

ろin vitroに おい て有 効 で あ る と考 え る。

な お,NAで は そ の耐 性菌 の 出 現 率 は, 48%, 1.9%,

7.1%, 23.08%で あ り,感 受 性(卅)の 菌 は, 89.8%,

69.5%, 80.5%, 76.92%と や や 低 下 の 傾 向 が み られ

る。

な お,こ の 調 査 で はProteus vulgarisとP. mirabilis

と は分 け な い で 集 計 し,ま たP. morganii, P. rettgeri,

P. inconstansな どの 分 離 は 少 な か った の で,集 計 か ら

除 外 した こ とを 付 記 す る。

(4) Pseudomonas aeruginosa

な お, P. aeruginosaは 臨床 上幸 い な こ とに 分 離 され

た もの が 少 な く,対 象 数 が 少 な い の で これ も今 回 の 集 計

か ら 除 い た が,や は り,ア ミ ノ配 糖 体 系 抗生 物 質 の な か

で もGentamicin, Dibekacinに 対 し ては,い まだ に耐

Fig. 6 Trend of susceptibility of Klebsiella sp. to some 

antimicrobial agents, 1968-1974

Fig. 7 Trend of susceptibility of Proteus sp. to some 

antimicrobial agents, 1968-1974
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性の獲得が少なく,こ れらの薬剤が有効であるとい う印

象を得た。

B. グ ラム陽性球菌群

グラム陽性球菌群の場合,紙 面の都合もあるので,ご

くその一部を報告するにとどめる。

(1) Staphylococcus aureus (Fig. 8)

グ ラム陽性球菌群のうちで,い まだに院内感染の起因

菌 として猛威を振 うことのある本菌を採 り上げてみた。

ABPCに 対する耐性株の出現の割合は,17.4%,1.6

%, 33.3%, 33.3%で あ り,感 受性(卅)株 の変遷は,

42.5%, 65.2%, 50, 0%, 50.0%で あ り,頭 初から耐

性株が多い。

しかしながら, Cephalosporin系 のCEX, CERに つ

いての調査では,耐 性株の出現はほとんどなく,本 菌に

対してこれらの薬剤は有効であると考える。

アミノ配糖体系のSMで はやや感受性が低いが, KM

ではCEX, CERと 同様に耐性株の出現は少なく,感 受

性株が多い。

(2) Streptococcus hemolyticus (Fig.9)

溶連菌に対しては, ABPC, CERが 強い抗菌力を示し

てお り,こ れに反してCEXで は次第に抗菌力の低下傾

向を示 してお り, 1974年 には50%と い う値 となつて

いる。

また, SM, KMも 急速に感受性株が減少しているこ

とがわかる。

NAは 元来グラム陽性球菌には抗菌力を示さないが,

急速に感受性が低下している。

(3) Streptococcus faecalis (Enterococcuε) (Fig.

10)

当科 で分離 されたグラム陽性球菌群のうちで,最 近増

加傾向の著しい本菌についてみると, ABPC耐 性菌の出

現頻度は, 7.6%, 1.2%, 4.4%, 15.0%で,感 受性

(卅)の 株は, 85.7%, 93.0%, 81.0%, 80.8%と 比較

的良いが, CEXの 場 合,耐 性株の多いことは この図か

らも明らかであ り,し たがつて感受性株も少ない。CER

の場合もそれほどでないにしても同様の傾向が み られ

る。

また, SM, KMで は, 1974年 でKMの 耐性株 は

75%, KMの それは50%で あ り, NAで も 分離株の

1/3は 耐性株である。

したがつて, Streptococcus faecalisに は,こ の調査

の時点ではABPCが 有効であるとい う結果を得た。

3. 小 括

1968～1974年 の当科で 分離された細菌の,一 部の化

学療法剤の感受性ならびに耐性株の変遷に関 して調査 し

た結果は,前 述のとお りであるが,や はり臨床応用に供

された期間の永い薬剤ほど,耐 性獲得傾向が大であり,

周知の事実ではあるが,今 日まで病原微生物の薬剤耐性

Fig. 8 Trend of susceptibility of Staphylococcus 

aureus to antimicrobial agents, 1968-1974

Fig. 9 Trend of susceptibility of Streptococcus 

hemolyticus to some antimicrobial agents, 

1968-1974
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と,新 しい化学療法剤の開発との追いつ追われつの競走

が,熾 烈なものとなつていることを,裏 書きしているも

のと考える。

IV. 考 案

本来,化 学療法ないし抗生物質療法は,微 生物によら

て起る感染症の治療剤であり,し かもその作用が病原微

生物に対 して直接作用し,微 生物の増殖を阻止 し,あ る

いはそれ らを殺滅するものであ り,薬 物療法から考えれ

ばす ぐれた性格を持つものと言える。Penicillinに 始 ま

る抗生物質療法もすでに30年 を越える歴史をもつが,

そ の当初からいわゆる耐性菌の存在が知られていた。個

体中心にみた場合に,抗 生物質がすべての微生物を殺滅

するという万能の力がない限 り,抗 生物質は一定の選別

を行なうことにな り,感 性菌は減少あるいは消失 して耐

性菌は残存する。したがって,化 学療法ないし抗生物質

療法が広 く行なわれる環境においては,こ れらの耐性菌

による感染が惹起され易いことになる。この現象は広域

スペクトル抗生物質が多 用 され る 今 日, Community

acquired infectionとHospital acquired infectionと

の原因菌の差 としてとらえられる。たとえば細菌性肺炎

でも,一 般社会環境でみられる肺炎原因菌は肺炎球菌が

多いのに,院 内で発生する肺炎では,肺 炎 桿 菌,緑 膿

菌,耐 性ブ ドウ球菌などが問題になることが多い。

同様の背景から,グ ラム陰性桿菌を起因菌 とする諸疾

患が敗血症をはじめ各種の感染症において高率を示 し,

問題になりつつある。そのなかには分類,同 定の手技,

検出の努力の結果, Serratia, Yersinia,嫌 気性菌など

の感染も注 目されるようになって来ている4)。

松田5)も,1974年 に産褥熱の起炎菌の変貌として,第

2次 大戦前のそれ としては,好 気 性 溶 レン菌が重視さ

れ,つ いで嫌気性菌の意義が重視されていたが,順 天堂

大学産婦人科学教室での1957年 以降の起炎菌の変遷の

再検討では,溶 レン菌,ブ ドウ球菌は年次的に減少傾向

を辿 り,こ れに反 して近年では弱毒性のグラム陰性桿菌

(大腸菌が主で,こ れに変形菌,緑 膿菌,ク レプシェラ

など)と 嫌気性菌による感染の増加が特徴的で,グ ラム

陰性桿菌に例をとると,1971～1972年 で は34.6%の 割

合に増加し,嫌 気性菌と併せて1971～1972年 では分離

菌の2/3を 占めている。すなわち,起 因菌の面では強毒

菌の衰退と弱毒菌の漸増傾向が著しいとのべている。

また,本 田6)も,産 褥時の子宮内に検出される細菌に

ついて,戦 前のDOUGLAS (1934)ら, HITE (1947)ら

の報告と最近のWHITE (1973), SWEET (1973)ら,

GIBBS (1975)ら の報告を比較 してみると,顕 著な傾向

が伺われ,す なわち20年 以前の報告では,産 褥子宮内

膜炎の帯下の中に発見される菌はS〃eptocooc粥 が最も

多 く,つ いでStaphylococcus, Bacteroidesな ど で あ

り, E. coliな どは2～15%に 検 出されるに過ぎなかっ

たが,近 年のWHITE, SWEETら の調査によると,E

coliが 産褥子宮内膜炎患者から分離同定された細菌の中

では最も多いものであったと述べている。

著者ら7)も1973年 に,往 時産科領域において強菌力

感染症 として最 も重要視されていたA群 溶 レン菌による

産褥熱や敗血症の発生頻度は非常に減少し,そ れ らに代

つて,最 近では大腸菌や変形菌,緑 膿菌,肺 炎桿菌など

のグラム陰性桿菌と嫌気性菌による感染症が増加してい

ることは明らかであると報告した。

芥川8)も,グ ラム陰性桿菌の検出率の増加が認められ

るとし,中 でもとくにKlebsiellaの 増加は著 しく,ま

た弱毒グラム陰性桿菌であるEnterobacter, Citroba-

cter等 も増加の傾向にある。E. coliは どちらか という

とむしろ減少気味であるがやは り検出率は高い。

一方,グ ラム陽性球菌についてみると, Enterococcus

はさほどでないが, Staphylococcus, Streptococcusの

検 出率の低下がとくに注 目される。このように近年グラ

ム陰性桿菌,と くにKlebsiella, Enterobacter, Pseudo-

monas, Proteus,ま たSerratiaと いったものによる感

染症が, 1968年 と1974年 の分離株の調査から,問 題に

Fig. 10 Trend of susceptibility of Streptococcus 

faecalis to some antimicrobial agents, 
1968-4974
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なつてきているとしている。

化学療法剤に対する耐性化の著しい菌種はブ ドウ球菌

とグラム陰性桿菌であるが,松 田5)は,産 褥熱起炎菌の

耐性推移を1963～1966年 と1971～1972年 の分離菌に

ついて比較 した結果,ブ ドウ球菌では耐性は漸減してい

るが,広 域抗生物質(PC, TC, SM, KM, CERな ど)

に対する耐性化が増加 し,大 腸菌でも広域抗生物質に対

する多剤耐性のpatternが 顕 著であ り,結 局両菌種とも

多剤耐性と感受性薬剤の面でそれぞれ特徴がみられ,ま

た従来高度感受性株が普通といわれていた嫌気性菌のな

かでもBacteroidesの よ うにSM,KMの ほかPC系,

Cephalospori捻 系に近年著しい耐性の上昇がみられるこ

とは注目すべきであるとしている。

すなわち,以 上のような諸家の報告も,わ れわれが行

なつた調査 と類似 した傾向を示 している。

V. ま と め

本稿において,1968～1974年 にわたる7年 間の当科

における細菌分離株と,一 部の化学療法剤耐性株の変遷

にかんして述べたが,一 般的にグラム陰性桿菌,嫌 気性

菌のほか,真 菌,ま たはウイルスによる感染症が増加 し

ていることは今日間違いのないところである。しか し,

それは各臨床領域別,ま た地域別には多少の差異もある

ようであ り,こ のことは耐性菌の出現の場合にもあては

まることでもあ り,や は り,臨 床医は当該診療施設,ま

たその地域のそれらの特性を常に把握 しながら,感 染症

の治療にあたることが肝要 と思われる。

本論文の要旨は昭和50年6月29日,日 本産科婦人科

学会千葉地方部会において報告した。
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THE ISOLATION FREQUENCIES OF VARIOUS BACTERIAL 

SPECIES AND THEIR RESISTANCES TO ANTIBIOTICS 

DURING A SEVEN-YEAR PERIOD IN 

A HOSPITAL (1968•`1974) 

TORANOSHIN OHNO 

Department of Obstetrics and Gynecology, School of Medicine, Keio University 

HIROSHI TAKABATAKE 

Tokyo Dental College, Ichikawa Hospital 

The isolation frequencies and the resistance to antibiotics of various bacterial species from patients 

in the Department of Obstetrics and Gynecology of Tokyo Dental College, Ichikawa Hospital were 

studied in 1968, 1970, 1972 and 1974. 

Antibiotics used for the sensitivity studies included ; ampicillin (ABPC), cephalexin (CEX), cephalo-

ridine (CER), nalidixic acid (NA), streptomycin (SM) and kanamycin (KM). 

The results obtained were as follows : 

1. The isolation frequency of gram-negative bacilli had increased from 30. 96% in 1968 to 69. 49% 

in 1974. Among many of the gram-negative bacilli, E. coli showed the most remakable increase. 

2. The isolation frequency of gram-positive cocci was 69. 49% in 1968 and decreased to 30. 50% in 

1974. 

3. Sensitive strains of gram-negative bacilli (E. coli, Klebsiella, and Proteus) to ABPC, CEX and 

CER have been decreasing yearly, but those to NA, SM and KM were almost unchanged. 

4. The increased incidence of the resistance of Staphylococcus aureus to ABPC was noted, but 

incidence of the resistance of Staphylococcus aureus to CEX, SM and KM had not significantly 

increased. 

5. Streptococcus faecalis has shown good sensitivity to ABPC, but the incidence of its resistance 

to CEX, CER, NA, SM and KM has rapidly increased.


