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1995年 に当所において検出した臨床分離株のなかから,主 として市中肺炎および嚥下性肺炎の原因

菌 とな り得る確率の高い菌種を対象として,薬 剤感受性パターンとβ-ラクタマーゼ産生株の割合などを

検討 し,以 下の結果を得た。

1. Staphylococcus aureus subsp. aureus は methicillin-resistant S. aureus (MRSA),

Streptococcus pneumoniae は penicillin-resistant S. pneumoniae (PRSP), Haemophilus influenzae,
Moraxella subgenus Branhamella catarrhalis はβ-ラ クタマーゼ産生株の割合が高 く, Pseudomonas

aeruginosa は多剤耐性株が多かった。 しかし,そ こで得られた薬剤感受性パターンを主として市中肺炎

に 対 す るEmpiric therapyで の 「抗 菌 ス ペ ク トル 」 と し て と ら え る と,sulbactam/ampicillin

(SBT/ABPC)の 高 い有 用 性 が 示 唆 され た 。 す な わ ち,PRSPを 含 むS.pneumoniae,β-ラ ク タマ ー ゼ

産 生H.influenzaeお よ びM.(B.)catarrhalisに 対 す る試験 薬 荊 のMIC90で は,SBT/ABPCの 値 が 低

か っ た か らで あ る。

2. Microaerophilus gram-positive cocci (Streptococcus milleri group, Gemella morbillorum),

Peptostreptococcus spp., Bacteroides spp., Prevotella spp. に対する薬剤感受性パター ンの結果からは,

S. milleri group と Peptostreptococcus spp., Bacteroides spp. には cephems (CEPs), erythromycin,

clindamycin耐 性 株 が,さ ら にG.morbillorum, Prevotella spp.に はCEPs,EM耐 性 株 が 高 い割 合 で あ

る こ とが 示 唆 さ れ た。 一 方,Bacteroides spp.とPrevotella spp.の β-ラ ク タマ ー ゼ 産 生 株 の 割 合 は双

方 共 に80.0%で あ っ た。 そ して,Bacteroides spp.とPrevotella spp.に 対 す るMIC90はSBT/ABPCと

sulbactam/cefoperazoneが 共 に も っ と も低 い 値 を 示 して い た が,上 記 に該 当す る 菌 種 に対 す る試 験 薬 剤

のMIC90を 薬 剤 感 受 性 パ ター ン と し て ま とめ る と,SBT/ABPCの 値 が も っ と も低 い 方 に 分 布 して い た。
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市中肺炎および嚥下性(誤 嚥性)肺 炎は,日 常診療におい

て治療の対象となる感染症であるが1～4),市中肺炎において

はペニシリン耐性肺炎球菌,メ チシリン耐性黄色ブドウ球菌,

さらに多剤耐性緑膿菌の関与もあり得る5～7)。一方,嚥 下性

肺炎においては嫌気性菌が高い割合で関与する1～4,8～10)。我々

は,近 年に検出した臨床分離株の中から市中肺炎および嚥下

性肺炎原因菌種を対象とし,薬 剤感受性パターンの検討と共

に β-ラクタマーゼ産生をチェックして,こ れらの感染症に

おけるEmpiric therapyの あり方を考察した。

I.材 料 と 方 法

1.供 試臨床分離株

1995年4月 ～9月 に,当 所において検出 した以下の

臨床分離株を供試した。

1)市 中肺炎原因菌種

主として市中病院お よび診療所を外来で受診 した患

者の臨床分離株のなかか ら,細 菌性肺炎 と推定 された

喀痰由来株の以下の菌種の株数を集積した。

Methicillin (DMPPC)-susceptible Staphylococcus

aureus subsp. aureus (MSSA) 25株,DMPPC-

resistant S. aureus subsp. aureus (MRSA)25株,

Streptococcus pneumoniae 25 株,β-lactamase pro-

ducing Haemophilus influenzae 25株,Moraxella

subgenus Branhamella catarrhalis 25株,Pseudomo-

nas aeruginosa25株,計150株 。 な お,MSSAと

MRSAの 分 類 は後 記 のDMPPCのMICとceftizoxime

デ ィ ス ク に よ るダ ブ ル ゾー ンの 観 察 か ら,S.pneumo-

niaeはbenzylpenicilli(PCG)のMIC値 ≦0.05

μg/mlの 株 をpenicillins(PC8)-susceptible S.pneu-

moniae(PSSP),同 じ く0.1～0.78μg/mlを 示 す 株 を

PCs-intermediate S.pneumoniae(PISP),同 じ く≧

1,56μg/mlを 示 す 株 をPCs-resistant S.pheumoniae

(PRSP)に 分 類 した 。
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2)嚥 下 性 肺 炎 原 因 菌 種

嚥 下 性 肺 炎 の 疑 い で,な お か つtranstrachcal aspi-

ration(TTA)に て 採 取 さ れ た 気 道 分 泌 物 由 来 株 を 対 象

と し た が,そ れ ら の 由 来 株 が 少 な か っ た の で,歯 性 膿

瘍,上 顎 洞 お よ び 膿 胸 か ら 穿 刺 で 採 取 し た 臨 床 材 料 か

ら の 検 出 株 を 追 加 し,以 下 の 菌 種 の 株 数 を 抽 出 し た 。

Streptococcus intermedius20株,Streptococcus

constellatus20株,Streptococcus anginosus10株,

Gemella morbillorum10株,Peptostreptococcus

anaerobius10株,Peptostreptococcus asaccharolyti-

cus10株,Peptostreptococcus micros10株,

Peptostreptococcus prevotii10株,Bacteroides capil-

losus10株,Bacteroides fragilis10株,Bacteroides

thetaiotaomicron10株,Bacteroides ovatus10株,

Prevotella melaninogenica20株,Prevotella interme-

dia10株,Prevotella oralis20株,Prevotella loscheii

10株,計200株 。

な お,上 記 の 細 菌 名 はApproved list of bacterial

names(1989年 改 訂 版)とInternational Journal of

Systematic Bacteriology(AL)に,1993年 ま で に 集

載 さ れ た 学 名 に 従 っ た11～14)。

2.薬 剤 感 受 性 パ タ ー ン

市 中 肺 炎 原 因 菌 種 は,sulbactam/ampicillin

(SBT/ABPC1:2,フ ァ イ ザ ー 製 薬),SBT/cefopera-

zone(SBT/CPZ1:1,フ ァ イ ザ ー 製 薬),piperacillin

(PIPC,富 山 化 学),cefazolin(CEZ,藤 沢 薬 品),

cefotiam(CTM,武 田 薬 品),cefmetazole(CMZ,三

共)はP.aeruginosaを 除 く 菌 種 に,MSSAお よ び

MRSAに はmethicillin(DMPPC,シ グ マ),S.pneu-

moniaeに はbenzylpenicilli(PCG,明 治 製 菓)を 追 加

す る と 共 に,P.aeruginosaはSBT/CPZ,PIPC,

cefozidime(CAZ,日 本 グ ラ ク ソ),cefpirome(CPR,

ヘ キ ス ト ・マ リ オ ン ・ル セ ル)を 試 験 薬 剤 に し て 日 本

化 学 療 法 学 会 最 小 発 育 阻 止(MIC)濃 度 測 定 標 準 法 に

従 い15),106cfu/ml接 種 の 寒 天 平 板 希 釈 法 に て,mini-

mum inhibitoryconcentration(MIC)を 測 定 し た 。

嚥 下 性 肺 炎 原 因 菌 種 は,ABPC,SBT/ABPC,

SBT/CPZ,CTM,CMZ,clindamycin(CLDM,フ ァ

ル マ シ ア ・ア ッ プ ジ ョ ン),erythromycin(EM ,ダ イ

ナ ボ ッ ト)を 試 験 薬 剤 に し て,同 学 会 嫌 気 性 菌 の 最 小

発 育 阻 止 濃 度(MIC)測 定 法 に 従 い16),108cfu/ml接 種

の 寒 天 平 板 希 釈 法 に てMICを 測 定 し た 。

な お,上 記 の 試 験 薬 剤 の す べ て は 力 価 が 表 示 さ れ て

い る 標 準 原 末 を 使 用 し た 。

3.β-ラ ク タ マ ー ゼ の チ ェ ッ ク

Streptococcus spp.,G.morbillorum,Peptostrepto-

coccus spp.を 除 く 供 試 株 の β-ラ ク タ マ ー ゼ の チ ェ ッ

ク を,PCGとCEZを 反 応 試 薬 と し たacidimetry disc

method(β-チ ェ ッ ク,フ ァ イ ザ ー 製 薬,以 下 で は

acidimetryと 略),nitrocefinを 反応 試 薬 と し たchro-

mogenic disc method(セ フ ィナ ー ゼ,BBL,以 下で は

chromogenic methodと 略),PCGを 反 応 試 薬 と した

iodine method(寒 天 プ レー ト法,自 家 製)の3法 に て

チ ェ ック した。 そ して,acidimetryのPCGとCEZの

双 方 に は 陰 性 で あ る もの の,chromogenic methodま た

はiodine methodの ど ち らか も し くは 双 方 に 陽 性 を示

した株,さ らにacidimetryのPCGま た はCEZの 片 方

に 陽性 で あ り,chromogenicお よびiodine methodに

も 陽 性 を 示 した 株 をlow producers,acidimetryの

PCGとCEZの 双 方,お よ びchromogenicとiodine

methodの い ず れ に も 陽性 を 示 した株 をhigh producers

と便 宜 的 に 区 分 した。

4.交 差耐 牲

Prevotella spp.60株 に 対 す るSBT/ABPCとCMZ

のMIC相 関 図 を作 製 し,β-ラ ク タマ ー ゼ 産 生 の 有 無

の 区 分 も含 め て 両 薬 剤 間 の 交 差 耐 性 を検 討 した 。

II.結 果

1.市 中 肺 炎 原 因 菌 種

1)薬 剤 感 受 性 パ ター ン(MIC測 定成 績)

Table 1に 示 し たMSSAに 対 す る 試験 薬 剤 のMIC50

とMIC90は,PIPCを 除 く6薬 剤 のMIC-Rangeは 感性

域 に 分 布 し て い た が,MRSAに 対 す るMIC90は

SBT/ABPCが50μg/mlを 示 し,他 の6薬 剤 は い ず れ

も>100μg/mlの 高 値 で あ っ た 。S.pneumoniaeの

MIC90は,PCG0.2μg/mlとSBT/ABPC0.39μg/ml

の 値 が 低 く,次 い でSBT/CPZ,PIPC,CEZが 各 々

0.78μg/ml,CTM3.13μg/ml,CMZ6.25μg/mlで あ

っ た 。

一 方
,Table 2に 示 し た β-ラ ク タマ ー ゼ 産 生H.

influenzaeに 対 す るMIC50はSBT/CPZ0.05μg/ml,

SBT/ABPC0.39μg/ml,CTM0.78μg/mlと 共 に低 い

値 を 示 して い た が,MIC90で はSBT/CPZとSBT/ABPC

の 値 は低 い もの の,他 の4薬 剤 の 値 は 高 く,M.(B.)

catarrhalisに 対 す るMIC90はSBT/ABPC,SBT/CPZ,

CMZの 値 が 低 か っ た 。 そ して,P.aeruginosaに 対 す

る4薬 剤 のMIC90は い ず れ も高 い値 で あ っ た。

2)β-ラ ク タマ ー ゼ 試 験 結 果

Table 3は 市 中 肺 炎 原 因 菌種 の β-ラ ク タマ ー ゼ 試験

結 果 で あ る。MSSAとMRSAは,双 方 共 にlow pro-

ducers(以 下 で はLと 略)に 区分 した 株 は各 々88.0%

で あ り,こ れ らの 結 果 はMSSAで はSBT/ABPCと

PIPC,MRSAはSBT/ABPCのMIC分 布 と相 関 して

い た。H.influenzaeとM.(B.)catarrhalisの 双 方 は

共 にhigh producers(以 下 で はHと 略)に 区 分 した 株

は84.0%と72.0%と 高 い 割 合 で あ っ たが,こ れ らの

結 果 はPIPCとCEZのMIC分 布 と相 関 して い た 。 な

お,P.aeruginosaのHに 区分 した 株 は36.0%で あ っ

た が,H株 に対 す る 試 験 薬 剤 のMICは 大 部 分 が 高 い方
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Table 1. Antibacterial  activities against clinical isolates MSSA, MRSA and Streptococcus pneumonias

a) methicillin-suaceptible Staphylococcus aureus subsp . aureus

b)methicillin-resi8tant S .aurus subsp.aureus

c) penicillin-susceptible (19 strains), pencillin-intermediate (5 strains), penicillin—resistant (1 strain)

DMPPC: methicillin, PCG: benzylpenicillin, SBT/ABPC: sulbactam/ampicillin (1:2), SBT/CPZ: sul-

bactam/cefoperazone (1:1), PIPC: piperacillin, CEZ: cefazolin, CTM: cefotiam, CMZ: cefmetazole

に分 布 した 。

2.嚥 下 性 肺 炎 原 因 菌 種

1)薬 剤 感 受性 パ タ ー ン

Table4に 示 したS.milleri group,G.morbillorum,

Peptostreptococcus spp.に 対 す る セ フ ェ ム 系 薬 剤

(CEPs)のMIC-Rangeは 長 く,MIC90も 高 値 を示 して

い て,上 記 に 該 当す る菌 種 に はCEPs耐 性 株 の 割 合 が

高 い こ とが 示 唆 さ れ た 。 さ らに,S.milleri groupと

Pbptostreptococcus spp.に はCLDMお よびEM高 度 耐

生株 が,G.morbillorumに はEM中 程 度 耐性 株 が 高 い

割 合 で あ っ た 。 な お,S.milleri groupのS.inter-

mediusとS.constellatusの 薬 剤 感 受 性 の パ ター ンは ほ

ぼ 同様 で あ っ た が,S.anginosusのCLDMお よ びEM

高 度 耐 性 株 は存 在 す る もの の,ペ ニ シ リ ン系 薬 剤(PCs)

とCEPs耐 性 株 は皆 無 で あ り,S.milleri groupの 薬 剤

感 受 性 パ ター ン は 菌種 に よ り異 な る こ とが 示 唆 され た 。

Table 5に 示 したBactemides spp.とPrevotella spp.

に 対 す る 試 験 薬 剤 のMIC-Rangeは 長 く,双 方 に多 剤

耐性 株 が 存 在 して い た が,MIC90に お い て は.Batmides

8pp.に 対 し て はSBTlABPCとSBT/CPZの 値 が 低 く,

Prevotella spp.に 対 して はSBTIABPCとCLDMの 値

が 低 い 結 果 で あ っ た 。 な お,Bacteroides spp.と

Prevotella spp.に 対 す るABPCとCTMのMICが 低

い方 に 分 布 して い た の は,前 者 はB.captllosus,後 者

はP.intermediaの 大 部 分 で あ っ た 。

2)β-ラ ク タマ ー ゼ 産 生 試 験 結 果

Table6は 嚥 下 性 肺 炎 原 因 菌 種 と し たBacteroides

spP.とPrevotella spp.の β-ラ ク タマ ー ゼ 試 験 結 果 で

あ る 。 こ れ らは 菌 種 に よ り差 の あ る結 果 で あ っ た 。 す

なわ ち,Bacteroides spp.に お い て は,B.capillosusの

β-ラ ク タマ ー ゼ 産 生 株 の 割 合 はLに 区 分 し た 株 が

20.o%の み で あ った が,B.fragilis,B.thetaiotaorni-

cron,B.ovatusは 各 々 す べ て の株 が β-ラ ク タマ ー ゼ

を産 生 して い て,Hに 区 分 した 株 の 割 合 は100.0%,

90.0%,100.0%で あ り,こ れ らを 累 計 し たBactero-

ides spp.の β-ラ ク タマ ー ゼ 産 生 株 の 割 合 は,H株

72.5%,L株7.5%で あ っ た 。 一 方,Prevotella spp.

の β-ラ ク タマ ー ゼ 産 生 株 の割 合 は,P.melaninqgeni-

ca95.0%,P-intermedia 40.0%,Poralis75.0%,

P.loscheii 100.0%で あ る が,Hに 区 分 した 株 はP
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Table 2. Antibacterial activities against clinicl isolates of Haemophilua influenzae, Moraxalla subgenus

Branhamella catarrhalie and Pseudomonaa aeruginosa

a) all # -lactamase producing strains

SBT/ABPC: sulbactam/ampicillin (1: 2), SBT/CPZ: sulbactam/cefoperazone (1: 1), PIPC: piperacillin,

CEZ: cefazolin, CTM: cefotiam, CMZ: cefmetazole, CAZ: ceftazidime, CPR: cefpirome

Table 3. Results of the /3 -lactamase-producing test of strains of bacteria isolated from patients with community-acquired pneumonia

a) methicillin-susceptible Staphylococcus aureus subsp. aureusb
) methicillin-resistant S. aureus subsp. aureusc
) all /3 -lactamase producing strains

PCG: benzylpenicillin, CEZ: cefazolin

H: high # -lactamase producers, L: low /3 -lactamase producers

melaninogenica 90.0%,P.intermedia0.0%,P.

oralis60.0%,P.loscheii 90.0%とH株 の 割 合 は菌

種 に よ り差 が 認 め ら れ た が,こ れ ら を 累 計 し た

Preｖotella spp.の β-ラ ク タマ ー ゼ 産 生 株 の 割 合 はH

株65.0%,L株15.0%で あ り,こ れ らの 結 果 はLお

よ びH株 の双 方 は 共 にABPCとCTMのMIC分 布 に,

H株 はSBT/CPZとCMZのMICと 大 部 分 が 相 関 して

い た 。

3.交 差 耐 性

Fig.1はPrevotella spp.4菌 種60株 に対する

SBT/ABPCとCMZのMIC相 関である。○で囲んであ

るのは β-ラ クタマーゼ非産生株の12株,他 の48株

は β-ラ クタマーゼ産生株である。両薬剤のMICは

β-ラ クタマーゼ産生の4株 が中心直線上にあるもの

の,β-ラ クタマーゼ産生の48株 中の15株 は申心直線

の左上にあって,CMZのMICが 低い方に,残 りの41

株,す なわち β-ラ クタマーゼ非産生の12株 と β-ラ

ク タマ ーゼ 産生29株 は中心 直線 の右 下 にあ って
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Table 4. Antibacterial activities against clinical isolates of the Streptococcus millaeri group,

Gemellamorbillorum and Peptostreptococcus spp.

a) Streptococcus intermedius (20 strains), Streptococcus constellatus (20 strains), Streptococcus anginosus

(10 strains).

b)Peptostreptococcus anaerobius (10 strains), Peptostreptococcus asaccharolyticus (10 strains),

Peptostreptococcus micros (10 strains), Peptostreptococcus preuotii (10 strains).

ABPC: ampicillin, SBT/ABPC: sulbactam/ainpicillin (1: 2), SBT/CPZ: sulbactam/cefoperazone (1: 1),

CTM: cefotiam, CMZ: cefmetazole, CLDM: clindamycin, EM: erythromycin

SBTIABPCのMICが 低 い方に分布 していた。なお,

CMZのMIC値 ≧6.25μg/mlを 示 した13株,お よび

SBTZABPCのMIC値 ≧1.56μg/mlを 示 した9株 はい

ずれ も β-ラ クタマーゼH株 であるが,こ れ らを含め

た両薬剤のMIC分 布には相関が低 く,Prevotella SPP.

の β-ラ クタマーゼ産生株においても両薬剤問に,交 差

耐性が生 じる割合は低いことが示唆 された。

III.考 察

いわゆる市中肺炎 と嚥下性肺炎 における原因菌の境

界は明確ではないが,TTA採 取物の起炎菌を検索 した

諸家の報告 によると,市 中肺炎では好気性菌,嚥 下性

肺炎では嫌気性菌の占める割合が高い1～4,8～10)。Bartlett

は市中肺炎 と嚥下性肺炎における好気性菌 と嫌気性菌

の割合を検討 し,市 中肺炎は好気性菌72.4%,嫌 気性

菌27.6%,嚥 下性肺炎は好気性菌15.4%,嫌 気性菌

84.6%で あったが,そ こで検出 された好気性 菌は

S.aureus,S.pneumoniae,P.aeruginosa,H.

influenzaeuな ど,嫌 気性菌はmicroaerophilus GPC

(S. intermedius, S. constellatus, G. morbillorum,

etc.), Peptostreptococcus spp., Bacteroides spp.,

Prevotella spp.の 割 合 が 高 か っ た と して い る4～9)。我 々

の 今 回 に お け る 検 討 に お い て は 上 記 を 参 考 と した が,

これ らの 症 例 に お い て は 複 数 原 因菌 症 例,さ ら に β-ラ

ク タマ ー ゼ 産 生 株 のindirect pathogenicityと して の役

割 な ど も考 慮 して み た17～20)。

好 気性 菌 の 薬 剤 感 受性 パ ター ン と β-ラ ク タマ ー ゼ 試

験 結 果 は,我 々 の 近 年 に お け る既 報 とほ ぼ 同 様 で あ っ

た21～23)。しか し,そ こに お け る薬 剤 感 受 性 パ ター ン を主

と して 市 中肺 炎 に対 す るEmpiric therapyで の 「抗 菌

ス ペ ク トル 」 と して と らえ る と,SBT/ABPCの 高 い 有

用 性 が 示 唆 さ れ た 。 す な わ ち,市 中 肺 炎 に い て はS.

pneumoniaeとH.influenzaeが 起 炎 菌 で あ る割 合 が 高

い が24),そ こ に お い て はPISPま た はPRSPを 含 むS .

pneumoniae,β-ラ ク タマ ー ゼ 産 生H.influenzae,さ

らに 市 中 肺 炎 に お い て はdirectandindirectpatho-

genicityと し て の β-ラ ク タ マ ー ゼ 産 生M.(HB.)
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Table 5. Antibacterial activities against clinical isolates of Bacteroides app. and Prevotella app.

a)  Bacteroides capillosus (10 strains), Bacteroides fragilis (10 strains), Bacteroides thetaiotaomi-
cron (10 strains), Bacteroides ouatus (10 strains).

b)  Prevotella melaninogenica (20 strains), Prevotella interrnedia (10 strains), Prevotella oral is (20

strains), Prevotella loscheii (10 strains).

ABPC: ampicillin, SBT/ABPC: sulbactam/ampicillin (1: 2), SBT/CPZ: sulbactam/cefoperazone

(1:1), CTM: cefotiam, CMZ: cefmetazole, CLDM: clindamycin, EM: erythromycin

Table 6. Results of the $ -lactamase-producing test for Bacteroides spp. and Prevotella app. isolated from patients with aspiration

pneumonia

PCG: benzylpenicillin, CEZ: cefazolin

H: high -lactamase producers, L: low /3 -lactamase producers

catarrhalisに 対 す る 強 い 抗 菌 活 性 が 示 唆 され た か らで

あ る18)。次 にmicroaerophilus GPCと 嫌 気 性 菌 の 結 果

で あ る が,S.millerigroup,G. morbillorum,

peptostreptococcus spp.が 示 し た薬 剤 感 受 性 パ ター ン

は,PISPま た はPRSPを 含 むS.pmumoniaeと α-

streptococciの そ れ と き わ め て類 似 して お り25),そ こ に

おける薬剤感受性パター ンはPCsよ りもCEPsのMIC

が高い方に分布 していたこと,EMとCLDM耐 性株の

割合が高いことが特徴であり,S.pneummiaeと 共存

しているこれらの菌種 においては,相 互に薬剤耐性遺

伝子を共有 もしくは伝達 し得ることも考え られる。な

お,S.milleri groupのS.intermediusとS.constella-
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P. rnelanirwgeniccz (20 str.), P. intermedia (10 str.), P. oralia (20 str.),

P. loscleii (10 str.).

Fig. 1. Correlations between minimum inhibtory concentrations of sulbac-
tam/ampicillin and cefinetazole for Prevotella spp. (60 strains).

tusの 薬 剤 感 受 性 パ ター ンは 上 記 と 同様 で あ っ たが,&

anginosusの β-ラ ク タム系 薬 剤 低 感 受 性 また は酎 性 株

は 皆 無 で あ っ た 。1938年 のALに 集 載 さ れ て い る

Smithら が 命 名 したS.anginosusは β-hemolysinを

産 生 す るが13),β-hemolysinの 産 生 機 構 とpenici11in-

binding proteins(PBPs)の 変 異 は 拮 抗 す る とい う考

え方 も あ る こ とか ら26),S.milleri groupを 薬 剤 感 受 性

パ ター ンを 除 外 し て 「同 一 菌 種 」 と して 扱 う こ と は 慎

重 で あ るぺ き と考 え られ る 。

Bacteroides spp.とPrevotella spp.の β-ラ ク タマ

ー ゼ 産 生 株 の 割 合 は 高 か っ た 。F1inegoldは ヒ トの 嫌 気

性 菌 感 染 症 か ら の 検 出 菌 を疾 患 別 に 分 類 して い る が,

Bacteroides spp.とPrevotella spp.は β-ラ ク タマ ー

ゼ産 生 株 の 割 合 が 高 い と指 摘 して い る10)。ヒ トの肺 炎 に

Bacteroides spP.とPrevotella sppが 直 接 の 起 炎 菌

(direct pathogenicity)と して,ど の 程 度 に 関与 す る か

は今 後 の 検 討 課 題 で あ る が,こ れ らの 菌 種,な か で も

大 部 分 のPrevotElla spp.と 一 部 のBacteroides sppは

口 腔 内 や 上 気 道 の 有 力 な 常 在 菌 で あ る こ と を 考 え る

と10),Prevotella spp.な どが 産 生 す る β-ラ ク タマ ー ゼ

がindirect pathogenicityと な り得 る こ とは 十 分 に考 え

ら れ る 。 そ こ で 我 々 が 示 し たBacteroides spp.と

Prevotella spp.の 薬 剤 感 受 性 パ ター ンを振 り返 って み

る と,ABPCとCEP8に は β-ラ ク タマ ー ゼ 産 生 株 に

対 す るMICが 上 昇 す る結 果 で あ っ た 。 そ して,我 々 が

今 回 便 宜 上 の 区 分 と したHとLの 区 分 に お い て は,

CEPsのMICは 相 関 を示 した。 この 区 分 が 酵 素 活性 と

量 的 に 相 関 す る か は 分 か ら な い が,酵 素 の ス ペ ク トル

を考 え る う え で は 参 考 に で き る と 思 わ れ る27)。 な お,

β-ラ ク タマ ー ゼ 産 生Bacteroides spp.とPrEvotella

spp.に 対 す るMICは,SBT/ABPCとSBT/CPZの

MICが 低 い 方 に分 布 して い た 。 こ の 結 果 は こ れ らの 菌

種 が 産 生 す る β-ラ ク タマ ー ゼ に 対 す るSBTの 限 害 効

果 の 反 映 と考 え られ る。

Finegoldは,嫌 気 性 菌 の 耐 性 菌 と β-ラ ク タマ ー ゼ

産 生 株 の 割 合 か ら抗 生 物 質 の 期 待 度 を 示 し て い て,

pepto-streptococcu8 spp.とB.fragilis groupに95.0%

以 上 は 前 者 に対 して はSBT/ABPC,SBT/CPZ,各 種 の

CEPs,imipenem(IPM),後 者 に 対 し て はSBT/

ABPC,SBT/CPZ,tazobactam/piperacillin,IPMを

挙 げ て い るが,CLDMの 有 用 性 は双 方 に 対 して70.0～

84.0%と して い る10)。そ こ で我 々 が 示 したS.miller`

group,Peptostreptococcus spp.,B.fragilis group,

Prevotella spp.に 対 す る 試 験 薬 剤 のMIC90はSBT/

ABPCの 値 が も っ と も低 い 方 に 分 布 して お り,CEPs

のMICが 高 値 を示 した β-ラ ク タマ ー ゼH産 生 株 に対

す るSBT/ABPCとSBT/CPZのMICは 低 い 方 に 分 布

し て い て,Finegoldの 指 摘 と同 様 で あ っ た 。
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以上の ように,市 中肺炎と嚥下性肺炎に関与 し得る

菌種の薬剤感受性パターンは耐性菌の現状を反映して

いること,多 くの菌種が産生する β-ラ クタマーゼは

indirect pathogemicityの 有力な1つ となり得る可能性

も考えられることか ら30),市中肺炎および嫌下性肺炎に

対するEmpiric therapyに おいては,こ れらを総合し

て投与薬剤を選択することが大切である。

この論文は第44回 日本化学療法学会総会において,

編集委員会より学会誌に投稿するよう推薦を受けたも

のである。
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The drug susceptiblity pattern of the presumed etiologic agets of community-acquired

pneumonia and aspiration pneumonia

Koichi Deguchi1), Yumiko Suzuki1), Rika Ishihare, Yukiko Ishii1),

Arisa Nakazawa2), Yoshihiro Matsumoto2), Chisato Nishinaril)

and Yutaka Nakane1

) Section of Studies and 2' Clinical Laboratory, The Second Department, Tokyo Clinical Research Center,
14-4 Senjunaka-machi, Adachi-ku, Tokyo 120, Japan

The drug susceptiblity pattern and frequency of detection of /3 -lactamases-producing strains

were investigated in probable causative organisms among clinical isolates obtained in our laborato-

ry in 1995 mainly cases of from community-acquired pneumonia and aspiration pneumonia. The

results are summarized as follows;

1. The detection frequency of ƒÀ -lactamase-producing strains were high against methicillin-

resistant Staphylococcus aureus (MRSA) of S. aureus subsp. aureus, penicillin-resistant

Streptococcus pneumoniae (PRSP) of S. pneumoniae, Haemophilus influenzae, and Moraxella sub-

genus Branhamella catarrhlis, and multiple drug resistant strains of Pseudomonas aeruginosa

were a large. When the drug susceptiblity pattern was antibacterial spectrum of Empiric therapy

against mainly community-acquired pneumonia, sulbactam/ampicillin (SBT/ABPC) appeared to be

high effective. Because, the MIC90 of SBT/ABPC was low against S. pneumoniae including PRSP,

ƒÀ-lactamase-producing H . influenzae and M. (B.) catarrhalis.

2. The drug susceptiblity pattern of microaerophilus gram-positive cocci (Streptococcus milleri

group, Gemella morbillorum), Peptostreptococcus spp., Bacteroides spp. and Prevotella spp. suggest-

ed that the detection frequency of cephem (CEP) -, erythromycin (EM) - and clindamycin

(CLDM)-resistant strains was high against in the S. milleri group, Peptostreptococcus spp. and

Bacteroides spp., and that the detection on ferquency of CEP- and EM-resistant strains were

high among G. morbillorum and Prevotella spp.. The detection frequency of II -lactamase-produc-

ing strains was 80.0 % among Bacteroides spp. and Prevotella spp., and the MIC90 of SBT/ABPC

and sulbactam/cefoperazone was lowest among Bacterioides spp. and Prevotella spp.. When the

MIC90 of the test drugs against those bacterial species made the drug susceptiblity pattern, the

distribution of SBT/ABPC was low.


