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ディスク測定法研究会において,日 本における臨床分離菌のディスク法による耐性菌情報を得る

ための第一段階として,1濃 度ディスク法による成績の信頼性(測 定値のバラツキ)に ついて検討

した。

ディスク法の精度管理の報告は,こ れまで使用培地,使 用ディスク,測 定法などが各施設により

まちまちであるために,そ の結果は満足すべきものは得 られていない。

今 回 われ われ は使 用 培 地 お よび デ ィス クの 同 一Lot No.の もの を 配 布 し,標 準 菌 株 は ゲ ラチ ンデ

ィス ク と し,1濃 度 法 に 規 定 され た 方 法 に 準拠 した うえ で,阻 止 円直 径 読 み と りの バ ラ ツキ(標 準

偏差,S.D.)に つ い て 検討 を 行 な った 結 果,上 記 の よ うな 条 件 が 満 た され た 場 合 に は,以 下 の よ

うに そ のバ ラ ツキは 小 さ く,臨 床 的 に ほ ぼ 満足 され る結 果 が得 られ た。

1) 標 準株 と してStaphylococcus aureus 209Pと,Escherichia coli NIHJに お い て,前 者

に お い ては,不 完 全 発 育 阻 止 帯 に 多 少 の幅 が あ り,感 受 性 境 界点(end-point)設 定 の 位 置が 施設 に

よ り異 な る た め に,9施 設,9種 薬 剤 の 繰 返 し測 定 に つ い て 計 算 した 標 準 偏 差 の 値uは1.76～3.19

mmと 大 き くバ ラ ツ キを 示 した が,後 者 で は,完 全 発 育 阻 止 点 が 明 瞭 な た め に,そ の 標 準 偏差 の値

uは1.26～1.97mmと 小 さい 値 を 示 し,満 足す べ き精 度 を示 した。

2) Serratia,Klebsiella, Pseudomenas各2株 のreference株 に つ い て,同 一施 設 で測 定規

準 の 一定 して い る6名 の 技 師 に よ る繰 返 し実 験 の 結 果 は,菌 種 間 で はPseudomonasの バ ラツキが

や や 大 き く,薬 剤 間 ではTetracycline, Chloramphenicol, Nalidixic acid, Gentamicinな どで

や や 大 きな バ ラツ キを 示 した 。

3) 16施 設 の それ ぞ れ に お いて,同 一 人 に よ る17～50回 の 繰 返 し実 験 に お け るuの 値 の平 均値

ｕ を 求 め,こ れ か らそ の標 準偏 差Wuを 計 算 す る と,そ れ は0.35～0.72mmと ほ ぼ 満 足す べ き値

を 示 した。

さ らに 同 一 施設 内 の6名 の技 師 に よ る40回 の 測 定 値 か ら計 算 した 標 準 偏 差uの 平 均 値 露か ら計

算 したWuは,0.09～0.3mmの 間 に 分 布 し,測 定 規 準 が 一 定 して い る同 一 施 設 内 で の 各個 人 の測

定 誤 差 は,極 め て小 さい こ とが 示 され た。

4) 同一施設の7名 の技師が,同 一平板を2回 ずつ測定したバラツキ(そ の差,範 囲R)に つい

て,薬 剤間,菌 種間,技 師間の差の有意性を要因分析法により検定した結果,薬 剤間,菌 種間の差

は5%の 危険率で有意であるが,技 師間の差は有意とは認められないことが統計的にも証 明され

た。

5) 以上 のように菌株,培 地,ディ スクの品質を一定にし,検 査技師間の読みとり技術を習練に

よつて安定化したうえでもなおかつ測定値のパラツキがある程度大きいのは,菌 株の不完全発育阻

止帯の幅が広いことに起因する避けがたいものである。

一般細菌の化学療法剤感受性試験法としては
,デ ィス

ク法が日常検査として広く行なわれている。昭和52年

7月,三 橋は臨床分離株の薬剤感受性度の実態をいち早

く把握して,直 ちに臨床側に還元し,合 理的な化学療法

を行なう指針とすることを計画した。

さらにその成績を集計し,各 種細菌の各薬剤に対する

耐性の疫学的情報をまとめて医療に資し,同 じ情報を新

薬開発にあたる製薬研究機関に提供 して,そ の方向づけ

に役立たせるよう,耐 性菌測定法研究会を発足させた。

上記の目的達成のためには,デ ィスク法による耐性情

報は常に精度のよいものでなければならない。

臨床検査室ごとの臨床検査データの精度管理には,平

均値を対象とする方法とパラツキを対象とする方法とが

ある。

ディスク法による一般細菌の化学療法剤に対する感受

性試験法は,感 受性用培地およびディスクの製造が規格

化されている場合には検査室ごとにそれぞれの実験条件

のもとで標準曲線がつくられているなら,同 一の検査材

料を異なる検査室において検査しても,測 定値が検査室

間で平均として大きな差を生 じている可能性は著しく小

さいものとなって くる。

それがどの程度のものであるかは測定値の平均値x管

理の問題として検討されなければならないことである。

一方
,こ れとは別に同一の臨床検査室において同一の

菌株に対する同一の薬剤ディスクの力価を多数回測定し

たときに,ど の程度の測定値のバラツキが起こりうるか

は,測 定値の標準偏差uの 管理の問題として検討されな

ければならないことになる。
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このような標準偏差uの 値は,菌 の感受性の特質(感

受性曲線の立ち上 りの急峻度)の 差および検査技師によ

る読みとりのバラツキの程度によるものと考 え られ る

が,同 一菌株による測定値の標準偏差における検査室間

の差は,主 として検査技師間の読みとりの技術誤差に対

応するものと考えられる。

ここではルチーンにおける1濃 度法の精度を検討する

ため,全 国各地より選ばれた16施 設において,同 一の

菌株と同一のディスクを使用した うえのディスク阻止円

直径測定値の読みとりの精度を標準偏差μの値として検

討を行なった結果を報告する。

1. 実験材料と研究方法

供試菌株:日 本化学療法学会MIC測 定標準法1)に お

ける標準株とされているStaphylococcus aureus 209P

JC-1と, Escherichia coli NIHJ C-2を 含む後述の菌

株が用いられ,ゲ ラチンディスクとして配布された。

使用培地:感 受性ディスク用 培 地(Mueller Hinton

変法,日 水)が 使用され,同 一実験には同一Lotの 生培

地が配布された。

感受性ディスク:1濃 度デ ィスク(昭 和)が 使 用 さ

れ,同 一実験には同一Lotの ものが配布された。

ディスク法実施方法:昭 和ディスク使用便覧に従い,

1濃 度法指定の白金耳により菌液を作成 し,こ れを一定

量平板培地に接種後,滅 菌ガラス玉でぬ り広げたのちデ

ィスクを置いて,直 ちに37℃ に16～20時 間培養 し,現

われた発育阻止円を,各 施設 ごとに日常行なっている判

定規準で測定した。

参加施設:16の 実験参加施設の うち,実 験1に は9

施設が,実 験2に は1施 設の6名 の技 師 が,実 験3に

は,日 常検査には1濃 度法を採用 していない施設も含め

て,16の 全施設が参加 した。

統計解析の方法:同 一条件でのN回 の測定値x1, x2,

…xNか ら計算された平均値をX ,標 準偏差をuと し,

uを 測定手技のパ ラツキの指標 とした。

なお,K個 の施設またはK人 の技師について計算され

たu1, u2…uRの ある場合には,そ の平均をu,そ の標

準偏差をwuと し, u±wuお よびu±2wuを もって施

設問または技師間のパラツキの管理限界とした。

なお2回 の繰返 し測定値のあるときには,両 者 の 差

(範囲R)が 標準偏差 と一定の関係があるの で,こ れを

解析の対象とした。

一般的にはXの パラツキの幅が大きい場合には変異

係数CV=u/X×100が 用 いられるが,本 研究ではある

程度精度管理されている集団を対象としているので,X

の パラツキはそれほど大きくなく,し たがってこれを用

いず,パ ラツキの指標として標準偏差uを 取 り上げ,こ

Table 1 The values of standard deviation u of inhibition zone diameters obtained by repeated

examinations
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Fig.1 The values of standard deviation u of inhibition zone diameters (mm).
A: total results at 9 laboratories, B: five technicians at one laboratory.

れに影響を及ぼす因子を分析の対象とした。

II.実 験 成 績

1. StaPhylococcus aureus 209P JC-1株 お よ び

Escherichia coli NIHJ C-2株 に お け る阻 止 円 直 径 の

測 定 値 の バ ラ ツキ(Table1,Fig.1)

Table1のAに は9施 設 にお け る約60回 の 測 定 値 の

バ ラ ツキ(S.D)を,Table1のBに は1施 設 の5名 の

技 師 に よる約15回 の繰 返 し測 定 の 結 果 を 示 した。

StaPhylococcus aureusに お い て は,9施 設(A)で

は測 定 値 の最 大 と最 小 の 差(範 囲,range)が,9種 薬

剤 に お いて9～17mmの 幅 を 示 し,標 準 偏 差(S.D.)は

1.76～3.19mmを 示 した が,1施 設(B)に お い て は最

大 と 最 小 の 幅(範 囲,range)は4～6mm,S.D.は

0.10～1.96mmと 小 さい 値 を 示 した 。

しか しな が らEscherichia coliに お い て は,測 定 値

の 最 大 と最 小 の 差 が9施 設 の場 合 は6～9mm,1施 設

の 場 合 は3～7mmで,そ のS.D.は126～1.97mm

お よび0.94～1.80mmと とも に小 さ い値 を 示 した 。 こ

の こ とはStaPhylecoccus aureus 209P株 に お い て

は,Escherichia coliに 比 べ 不 完 全 発 育 阻 止 帯 の 幅 が

広 くす そ を 引 い て い る た め に,end-pointの 取 り方 が 施

設 問 で一 定 しな い た め にバ ラ ツ キの 幅 が 大 き くな つた も

の と考 え られ,E.coli NIHJ C-2株 の 場 合 は 阻 止 円 が

ク リヤ カ ッ トに生 ず るた め に 施 設 問 の 測 定 誤 差 が 少 な い

もの と推 定 され た 。

2. Serratia marcescens, Klebsiella Pneumoniae,

Pseudomonas aeruginosa各2株 に おけ る阻 止 円 直 径

Table 2 The values of standard deviation u of
inhibition zone diameters (mm) produced
by the reference strains

-: No inhibition zone

の 読 み と りの パ ラ ツキ(Table2)

Serratia marcescens L-83株 お よ び7092907株,

Klebsiella pneumoniae J-13お よびJ-14株, Pseudo-

monas aeruginosa No.1お よびNo.2株 について,1

施 設 の6名 の 技 師 が,各 株 ご と に7回ずつ10種 薬剤に

つ い て 感 受 性 検 査 を 行 な つた 結 果 は,Table2に 見るよ

うに,阻 止 円 直 径 測 定 値 の バ ラ ツ キのS.D.は,特 に大

きい 値 を 示 した もの は,Serratia marcescens L-83株

のNalidixic acidのS.D.3.04mmと, Gentamlcin

のS.D.3.09mmで あ った 。
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Table 3 The values of standard deviation u of inhibition zone diameters (mm) obtained by the
repeated examinations at 16 laboratories

†:  reject by SMIRNOFF's test

Fig. 2 The values of standard deviation u of inhibition zone diameters (mm).

A : total results of 17•`50 times repeated assays by one technician at 16 laboratories.

B: results of 40 times repeated assays by 6 technicians at one laboratory (No.8).
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これ に対 しS. D.が 最 も小 さ い値 を示 し た も の は,

Klebsiella pneumoniae J-14株 のGentamicinのS. D.

0.48で あ った 。 各 菌 株 ご とに 各 種 薬 剤 の 阻 止 円直 径 の

S. D.は, Klebsiellaに 比 べSerratiaお よびPseudo-

monasは パ ラ ツ キが 大 き く,ま た 薬 剤 ご とに 各菌 株 の

S. D.を み る と, Tetracycline, Chloramphenico1, Na-

lidixic acid, Gentamicinに お い て 大 きい傾 向 の あ る

もの が み られ た 。

こ の実 験 は 同一 施 設 内 でend-pointの と り方 が 一 致

す る よ う習 練 を 積 ん だ6名 の 技 師 が 繰 返 し測 定 した もの

で あ る ため,こ こに 現 わ れ た パ ラ ツ キは 個 人 間 の 測 定 誤

差 とい うよ り,菌 株 に よ りあ るい は デ ィス クの 種 類 に よ

り阻 止 円直 径 にバ ラ ツ キ の生 じや す い もの が あ る こ とを

示 して い る も の と考 え られ る。

3. 16施 設 に お け る3菌 種,各3薬 剤 の 読 み と り 値

の バ ラツ キ(Table3, Fig.2)

Staphylococcus aureus ATCC 25923, E. coli NIHJ,

Pseudomonas aeruginosa ATCC 9721の3菌 株 に つ

い て,各 々異 な る3種 ず つ の薬 剤 デ ィス ク を 使 用 し,

Table3に 見 る よ うに各 施 設 に お い て 同一 人 が1日1回

ず つ50回(少 な い施 設 は17回)に わ た り感 受 性 度 の 測

定 を 行 な った。

1) 16施 設 に お け る9種 薬 剤 の測 定 値 の標 準 偏 差u

と,そ れ らの 標 準 偏 差uの 標 準 偏 差wu(Fig.2・A)

各 施 設 の 繰 返 し測 定 に お け る 各薬 剤 ご との測 定 値 の平

均 値 に 対 す るS. D.(u)はTable3の とお りで あ るが,

こ こに 示 され た16施 設 のS. D.の 平均 値(u)を み る と,

最 小1.23mm,最 大1.97mmと 極 め て 小 さい バ ラ ツキ

を 示 した 。

次 に このuに 対 す る 各S. D.のS. D (wu)を 求 め

る と0.41～1.17mmの 間 に分 布 した。

さ らに この表 中 のN0.15施 設 に お け るErythromycin

お よびTetracyclineのS. D.は そ れ ぞ れ5.33mmお

よび5.79mmと,他 に 比 べ 著 し くか け 離れ た大 きい値

を示 した た め,同 一 集 団 に属 す る とは 考 え難 い 値 と し

て, SMIRNOFFの 棄 却 検 定 法 に よ りこの2件 を除外 して

計 算 す る こ とに した 。 そ の 結 果, S. D.の 平 均(u)は

1.13mmお よび1.34mmと な り, S. D.のS. D.(Wu)

は0.35mmお よび0.36mmと 極 め て 小 さい 値 を 示 し

た。

2) 1施 設における6名 の技師の40回 の読みとり値

のバラツキ(Table4,Fig.2・B)

同一の感受性測定平板を6名 の技師が測定し,各 薬剤

について40組(1日 に1組 実施)の 測定値のS. D. (u)

を各人について求め,上 記 と 同様にS. D.(u)の 平均

(u)と,こ れに対するS. D. (wu)を 求めて16施 設の場

合と比較(Fig.2のAとB)す る と, S. D.(u)の 平均値

(u)は0.82～1.70mm, S. D. (u)のS. D.(wu)は,

0.09～0.30mmと 小 さい値を示 した。したがって阻止

円直径の読みのバラツキは同一施設内で判定規準が一定

である6名 がダブルチェックした場合には極めて小さい

ものであることが示された。

3) 測定値S. D.の2シ グマ管理図(Fig.3)

一つの施設での日または月を追っての精度管理あるい

は一定地域内に分布する多数の施設の精度管理 のため

に,標 準偏差uの 平均値uと,そ の標準偏差wuを 利用

して2シ グマ管理図が用いられることがあるので, Fig

3以 下 ではそれに準じた図示をした。

各菌株 ごとに,各 薬 剤 に ついてS. D. (u)の 平均値

(u)を 中心に16施 設 のS. D.の 値(166個)を プロッ

トすると,2シ グマ線を超えるものは,さ きに指摘した

No.15施 設 の2件(†)の ほかに, No.15施 設のChlo-

Table 4 The values of standard deviation u of inhibition zone diameters (mm) and S. D. value wu
of u obtained by 40 times repeated examinations by every 6 technician at one laboratory
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Fig. 3 Control chart of X •}2ƒÐ for S. D. of inhibition zone diameters(mm) obtained at 16 laboratories

Fig. 3-1Fig.3-1

(†:reject by

SMIRNOFF's test)

Fig. 3-2

Fig. 3-3
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Fig. 4 distribution of S. D. of inhibition zone diameters (mm) at every 16 laboratory

Symbols represent combinations of bacterial strains and drugs tested

* Excluded  by SMIRNOFF'S rejection-test formula

Table 5 Factorial analysis of the differences between 2-times repeated zone-readings, the range R

ramphenicol, No.7施 設 のCephaloridine, No.3施 設

のAmpicillin, No.2施 設 のGentamicinお よびAmi-

kacinの 計5件 の み で あ った 。 バ ラ ツ キの 幅 はStaphy-

lococcus aureusのPenicillin G, E.coliのChlo-

ramphenicolお よ びPseudomonasのGentamicin,

Amikacin, Carbenicillinで 広 く,一 般 にPseudomonas

に お い て は 測 定 値 の パ ラ ツキ が 大 きい こ とが 推 定 さ れ

た 。

4) 16施 設 問 に お け る 標 準 偏 差uの 分 布(Fig.4)

Fig。4は 横 軸 に 各 施 設No.を 示 し,縦 軸 に 各 施設 に お

け る9種 薬 剤 につ い て測 定 され たS.D.(u)の 値を示 し

た 。 この 図 を 見 る と,S.D.の 小 さい 施設 は9種 薬剤の

す べ て にS.D.は 小 さい 値 を 示 し,S.D.の 大 きい施設

は9種 薬 剤 と もに 各S.D.は 幅 広 く分 布 した。 したがつ

て施 設 問 に お け る測 定 規 準,end-pointの と りかたが一

定 に な る よ うな 対 策 を 講 ず る必 要 が あ る と考 え られた。

4. 7名 の 技 師 に よ る同 一 平 板 の2回 ず つの測定値の

差 に 関 す る要 因 分 析(Table5)

E.coli,Serratia marcescens, Proteus mirabilis

の 臨 床 分 離 新 鮮 株 に つ い て,9種 薬 剤 につ き感受性検査
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を行な い,同 一 平 板 を7名 の技 師 が 測 定 し,さ らに2時

間後に 同 し7名 が 再 び 測 定 し,各 人 の2回 の 読 み と り間

の差に つい て要 因 分 析 を 行 な った。

その結 果,薬 剤 に よる 差 お よび 菌 株 に よる 差 は5%の

危 険率 で有 意 で あ り,技 師 間 の 差 は 有 意 とは い え な い 。

またそれ ぞ れ の交 互 作 用 は い ず れ も有 意 とは 認 め られ な

か った。

次い で薬 剤 の水 準 差 の 有 意 限 界 の 検 定 を 行 な っ た 結

果,Nalidixic acid, Chloramphenicol, Amikacin,

Carbenicillinに お い て2回 の読 み と りの 差 が 大 き く,

Gentamicin, Tetracycline, Kanamycin, Ampicillin

におい ては 小 さ く,統 計 的 に はNalidixic acidに お け

る差 に比 べ てGentamicin, Tetracycline, Kanamycin

の差 は有 意 に小 さい とい う こ とが で き た。 ま た菌 種 間 の

差 の有 意 性 の検 定 に お い て は,Proteusに お け る差 は他

の菌 よ りも有 意 に 大 きい とい う成 績 で あ っ た。

III. 考 察

日本における感染症の原因菌の各種抗生剤に対する耐

性度の変遷を,年 次推移として記録に残すためには,臨

床検査室で一般に広く行なわれている感受性ディスクに

よる感受性検査の成績はできるだけ精度の良いものでな

ければならない。

ディスク法の精度管理については日本医師会主催で昭

和48年 以来毎年行なわれてきたが,昭 和56年 度臨床検

査精度管理調査結果の概要3)に よれば,1濃 度ディスク

を使用した615施 設の成績が,同 一菌株における同一薬

剤の耐性度において,(卅)44.7%,(廾)49.7%,(+)

と(-)が12.1%と 大 きなバラツキを示したものも認め

られた。

また臨床病理学会微生物専門委員会報告4)に よれば,

委員会より配布された菌株の阻 止 円直 径 測 定 値 が,

Kirby-Bauerの 最 大許容標準偏差を超えた値を示 した

ものは,全 測定数89の うち49で55%を 超 えるという

結果を示したという。 しか し,こ れ らの精度管理におい

ては誤差要因としてあげられる使用培地および デ ィス

ク,接 種菌量などが各施設によりまちまちであり,さ ら

にβ-lactam剤 に二重 リングを示す傾向のある標準菌株

が使用されているなどのために,阻 止円直径読み とりの

誤差については明らかでない。これらの要因をできる限

り一定にしたうえで各施設問の阻止円直径の読みの誤差

を検討することは,デ ィスク法の精度の向上および信頼

度を高める一助になるものと考え,本 研究会 に お い て

は,同 一Lotの 培地およびディスクを用いて,接 種菌量

を一定にし,ゲ ラチンディスクの標準菌株を用いて,阻

止円直径読みとりの誤差について検討を行なった。

実験1に おいては, Staphylococcus aureus 209Pと

E. coli NIHJを 使用し,参 加9施 設の阻止円直径測定値

と,1施 設の5名 の技師の各繰返し測定値を比較した場

合に, E. coliで は各薬剤における測定値の最大と最小

の差が9施 設問では6～9mm,1施 設 問では3～7mm

と大差は認められないにもか か わ らず, Staphylococ-

cus aureus 209Pで は前者では9～17mm ,後 者4～

6mmと 両者間の精度に大 きな開きが認められた。これ

はStaphylococcus aureus 209P株 は阻止円の境界が

やや不明瞭で,不 完全阻止帯が生ずるため施 設 に よ り

end-pointの 位置の定め方が一定 していないために生ず

る誤差と考え られ, E. coliの 場合のように阻止円境界

が明瞭な場合には施設問の測定誤差は極めて小さく満足

すべき精度を示 した。

また実験3に おいて,16の 施設において60回 の繰返

し実験を行なった場合に,1濃 度法に慣れていない1施

設においてS. D. 5.79mmと 著 しくかけ離れた大きな

値を示 したが,こ れ はend-pointの と り方が一定 して

いないためと考えられ,臨 床分離株においても,往 々に

して不完全阻止帯を示す株に遭遇するため,阻 止円直径

の測定については充分な注意と習練が必要であるととも

に,施 設間においても測定点が一致するような措置が と

られなければならない。

不完全阻止帯を示す場合のend-pointは,金 沢5,6)が

示 しているように,100%発 育阻止の一歩外側の点で,

集落形成により明らかにリングとしてたどれる内側点を

測定点とするという方法をさらに周知徹底しなければな

らない。

ディスク法における阻止円直径の測定基準は必ずしも

国際的に統一されてい な いが, WHOグ ル ープでER-

RICSSON & SHERRIS7)は,発 育阻止境界に幅のある場

合は,ご く薄い菌の発育を無視 した80%発 育 阻 止 を

end-pointと す ると述べているので,金 沢による1濃 度

法の測定規準はこれらの意見にもほぼ一致するものと考

えられる。

実験2に おいては,同 一施設内で測定規準が同しにな

るよう習練された6名 の技師が, Serratia, Klebsiella,

Pseudomonasの 標準株を用いて,数 種薬剤につき7回

行なった繰返 し測定の結果,菌 株により,ま た薬剤ディ

スクの種類により,特 にバラツキが大きくなるものがあ

ることが推定された。

実験3に おいては,日 本各地の16施 設(1濃 度法を

日常検査としては採用 していない施 設 も含 む)が 参加

し,1施 設1名 の技師が,特 に精度管理のために選定さ

れた標準株について,1日1回 ずつ約50回 測定した結

果について,そ の標準偏差を検討 した。その結果は,16

施設のS. D.の 平均が9種 薬剤において1.23～1.97mm
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の間に分布し,良 好な成績を示した。

しかし16施 設問のSD.の 幅を比較すると,9種 薬

剤すべてに対してS.D.の 小さい施設は小さく,大 きい

施設は大きい値を示 している(Fig.4)と い うこ とは,

1濃 度法に慣れていない施設 も習練を積むことによりさ

らにS.D.は 小 さくなることが予想され,end-pointの

と り方を一定にすることにより,1濃 度法の薬制感受性

測定結果は,充 分信頼するに値する結果が得られるであ

ろうことを知った。

さらに実験4で は,臨 床分離株を用いて,同 一施設の

6名 の技師が2回 ずつ測定 した2回 の読みとり間の差よ

り,要 因分析法により有意性の検定を行なった結果,薬

剤間,菌 株間の差は5%の 危険率で有意であるが,技 師

間の差は有意 とは認められないことが統計的にも証明さ

れた。

従来1濃 度ディスク法による薬剤感受性結果の信頼性

については,創 始者金沢らの検討8)で は,あ る程度希釈

法に代用される可能性がある精度を示すとの結果が報告

されているにもかかわらず,各 施設間の精度管理データ

の集計では良好な精度を示しているとはいい難い状況で

ある。今回1濃 度法を25年 以上実施 してい る施 設 か

ら,日 常検査としてはこれを採用 していない施設まで,

さまざまな経験年数の施設により,阻 止円直径測定のパ

ラツキを検討 した結果,使 用培地およびディスクの品質

が一定で,接 種菌量などの実施法を正 しく行なうことに

より,阻 止円直径測定の読みとり誤差のS.D.は 極めて

小さいものとなしうるものであり,日 常の臨床検査にお

ける1濃 度法の結果は充分信頼 しうるにたるものとなる

はずであるということができる。

なお,今 回の共同実験のように,菌 株,培 地,デ ィス

クの 品質 を 一 定 に し,検 査 技 師 間 の 読 み と り技 術を習練

に よ って安 定化 した うえ で な お か つ 測 定値 のバ ラ ツキが

あ る程 度 大 きい の は,菌 株 に よ り不 完全 発 育 阻止帯の幅

が 広 い も のが あ る こ とに起 因 す る避 け が たい も の で あ

る。

終 りに 臨 み,統 計 的 処 理 に 関 し,御 懇 切 な御指 導をい

た だ いた 高 橋 晄 正 博 士 に深 甚 の謝 意 を表 します。

本 実 験 に 際 し,感 受 性 デ ィス ク用 培 地 お よび感受性デ

ィス ク"昭 和"の 提 供 を 受 け た 日水 製 薬 株式 会社 に感謝

し ます 。
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The variation in inhibition zone diameters was investigated when measured by the disc method

using the same strain, disc and lot delivered to various laboratories.

1) Repeated experiments on Staphylococcus aureus 209 P and Escherichia coli NIHJ as the standard

strains were performed using 9 drugs in 9 laboratories ording to the results obtained, width of va-

riation shown as S. D., was 1.76•`3.19 mm for Staphylococcus aureus 209 P and 1. 26•`1.97 mm for

Escherichia coli NIHJ.

According to the results of measurement carried out by 5 persons in one laboratory, S. D. was

0.10～1.96 mm for Stapkylococcus aureus 209 P and 0.94～1.80 mm for Esckerichia coli NIHJ, indica-

ting a narrower width than the above results.

2. In the experiments on 2 strains each of Serratia, Klebsiella and Pseudomonas as the standard

strains, Pseudomonas in species and tetracycline, chloramphenicol, nalidixic acid and gentamicin in

drugs showed a wide range of S. D..

3) Variation in 16 means obtained in about 50 each experiments repeated by one person each in

16 laboratories was almost reasonable. S.D. 1.13•`1.97 mm. In addition, variation in the mean obtai-

ned by 6 persons in one facility was S. D. 0.09•`0.30 mm. The results indicate that measurement er-

ror was extremely small in highly trained individuals under defined criteria of measurement.

4) As to the values obtained by measuring the inhibition zone. diameters on the same agar plate

twice each by 7 persons in one laboratory significance of difference among drugs, strains or individuals

was analyzed by the factor analysis. As a result, it was proved statistically that difference among

drugs or strains was significant at 5% risk, but difference among individuals was not considered si-

gnificant.


