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I .  一 般 演 題

1 肺炎球菌に対す る 好中球オ プ ソ ニ ン化貪食能
の動画に よ る 評価法確立 を 目 指 し て

山本 絢子， 川 崎 聡， 本間 康夫 ※

田端 篤 ※， 阿部 徹哉， 青木 信樹
信楽園病院呼吸器内科
同 臨床検査科 ※

【背景】 肺炎球菌は様々な部位で感染 症を起 こし，

無菌的部位から肺炎球菌が検 出された場合には侵
襲性肺炎球菌感染症(IP D ; invas ive pn eumococcal 

dis eas e)と呼 ばれる. I P D は致死率の高い疾患で

あり， 宿 主に強い 免 疫 応 答を起 こす ことが知られ

ている． 病原因子はいくつか挙 げられるが， 最も重
要な原因は英膜で， ほとん どの肺炎球菌には英膜
が存在する． 血清型と して 93 種類が報告されて
いるが， 肺炎球菌は英膜によって貪食抵抗性を示

し ， そ のため ワ ク チ ンによるオ プ ソ ニ ン化が重要
である．

【 目 的】 ワ ク チ ンによって産生された抗体を評
価する方法に ELISA 法や O P A 法が開 発されて
き たが， ELISA 法は正確性に欠け， OPA 法は限
られた施設でしか測定で き ない． 当院で可視的に
好中球オ プ ソ ニ ン化貪食能を評価で き ないか検討
した．

【方法】 13価肺炎球菌 ワ ク チ ン接種後2 か月 の
健康なボ ラ ン テ ィ アから血清を採取した． ワ ク チ

ンと 同 一血清型である 6b 型の肺炎球菌あるいは
非同 一血清型である24型の肺炎球菌を ワ ク チ ン

接種後血清と 35℃ 15 分で反応させた． 白 血球浮
遊液と菌液を等量混和させて， 直 ち に 白 血球の貪

食像動画を顕微鏡下で撮影した．

【結果］ ワ ク チ ンと 同 一血清型の肺炎球菌は非
同一血清型の肺炎球菌と比較して貪食像が活発で

あった．

【考察］ 本法では貪食能が白 血球に影響される

ため， OP A 法のよ う に 白 血球の質を均 ー化 しな

ければ評価の正確性に欠ける． しかし 動画は患者
には理解し やすく， ワ ク チ ン接種の教育活動や普
及には役立つ可能性がある． 今 まで貪食能を動画
で評価する方法は検討された ことがなく， 今後貪

食能を定量化することが期待される．

2 Antimicrobial stewardship (ASP) に よ り 治

療に成功 し た 過粘積性 Klebsi l la pneumoniae 

に よ る 侵襲性肝膿瘍症候群の 1 例

田中 智 I) 2) ' 窪田 智之 I) 3) 

桶谷 典弘 I) 4) , 廣川 幸子 I) 5) 

阿部 啓司 I) 6) 

新潟臨港病院 ICT 1)
同 感染制御認定薬剤師 (BCPIC)

抗菌化学療法認定薬剤師 (IDCP) 2l 

同 消化器内科 3)
同 呼吸器内科 4)

同 ICN5l

同 医療技術部部長兼検査科科長 6)

Kl ebs illa pn eumon ia e は尿路感染症や肺炎の起
炎菌として 日 常診療でよく遭遇する細菌の 1 種類
で あ るが， 同 菌による侵 襲 性肝 膿 瘍 症 候 群が
1980年代より 台湾を含み ア ジ ア で報告されてい

る． 中枢神経感染症や眼内炎を伴い， し ばし ば神

経障害や失明など 順大な後遺 症を残す． 病原性の
強さは ム コ イ ド産生型の過粘欄性 K.pn eumon i a e

株との関連が示唆されてお り ， 細菌検査室での平
板 培 地 上 の コ ロ ニ ー で 過 粘 槻 性を 確 認 す る，
String t e s t が有 用 で あ る． 当院でも 過 粘積 性
K.p n eumon i a e による侵襲性肝膿瘍症候群を経験
したので， 報告する． また医師， 薬剤師， 検査技
師の連携により 治療を完遂する ことが出来た． 併
せて当院に お ける Antimicrobial s t ewards h ip 
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(ASP) についても報告する．

3 病 棟 薬 剤 師 と 連 携 し た A n t i m i c ro b i a l
steward s h i p の効果
ーカ ルバペネ ム系抗菌薬 を対象 に一

三星 知， 長井 一彦

Abstract 

社会医療法人新潟勤労者医療協会
下越病院薬剤課

抗菌薬スチ ュ ワ ー ド シ ッ プ プロ グ ラ ム (ASP)
の実施は抗菌薬の使用量を減少させ， 患者のア ウ
ト カ ムは悪化させないと報告されている． しかし，
中小病院では人員不足によ り ASP の十分な取り
組みが 困 難な場合がある． 下越病院では 2015 年
よ り週に 1 回の AS P に加 え て， 病棟薬剤師と連
携した抗菌薬適正使用の取り組みを 開始した． 具
体的には ASP の介入時点で 検 出 菌の感受性が 判
明せずに介入で きなかった症例に対して， 病棟薬
剤師に検出菌の感受性把握の依頼を 行った． その
後， 菌の感受性が 判明次第， 病棟薬剤師から主治
医に de - escalat ion などの提案を行った その効
果 を 検証するた めに 2014 年から 2016 年の各年
におけるカ ルバペ ネ ム 系抗菌薬の使用状況と緑膿
菌の感受性率を比較検討したので 報告する． カ ル
バペ ネ ム 系抗菌薬の Defined dai ly doses (DDD) 

は 2014 年が 3 DDD per 100 patient-days (PD) , 

2016 年が 2 DDD per 100 PD と有意な減少を認
めた (P < 0.01) . また， days of therapy (DOT) 
も 2014 年 が 6 DOT per 100 PD, 2016 年 が 4
DOT per 100 PD と有意な減少を認めた (P < 
0.01) . 一方， 30 日 以内の死亡 率は 2014 年から
2016 年の間に有意な差は認めなかった また緑
膿菌の感受性率は有意ではないが 改善傾向を認め
た． さらに 多変量解析の結果， de-escalation は抗
菌薬適正使用チ ー ム (AST) または病棟薬剤師が
介入するこ とと有意な 正 の相関を認めた(OR,
2.63; 95% CI, 1 .34 - 4.93) . また， カ ルバ ペ ネ ム
系抗菌薬の治療期 間は A STの介入と有意な負の
相関を認めた(adjusted R2 of 0.006) . 従って，
週に 1 回の ASP に 加 え て病棟薬剤師との連携を
強化することで ， 人員が 限られている中小病院で
も効果的な ASP が 実施で きると考 えられる．

l[ .  特 別 講 演

肺炎の最新治療戦略 一 国 内 1 500 例の大規模臨床
研究 と 米国 での基礎研究結果 を 踏 ま え て 一

名古屋大学医学部 附属病院 呼吸器内科
助教 進藤有一郎




