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臨床材料から分離したB群レンサ球菌の
　　　　　　　血清型別と薬剤感受性

本田寿子金子　克村田政美＊
　　　　　　　岩手医科大学歯学部口腔微生物学講座

　　　　　　　　（主任：金　子　　　克　教授）

　　　　　　　　岩手県立久慈病院臨床検査料’

　　　　　　　　　［受付：1990年2月19日］

　抄録：1982年から1989年までの8年間，岩手県立久慈病院で臨床材料から分離したB群レンサ球

菌（group　B　streptococci；GBS）442株の臨床材料，患者年齢，性別などについて分析して血清型別を

行い，さらにpenicillin（PCG），　ampicillin（ABPC），　tetracycline（TC），　chloramphenico1

（CP），　erythromycin（EM），　oleandomycin（OL）およびlincomycin（LCM）の9薬剤に対する感

受性を調べた。

　GBS　340株は咽頭，喀疾，耳漏，膿汁，膣分泌物，尿，糞便などの臨床材料から分離した。血清型別

ではW型が160株（36．8％）で最も多くIa，　Ib型，皿型，　Ic型，　H型そしてV型の順であった。年齢と

の関連をみると咽頭からのGBSが学齢期層に多いのに対して喀疾，尿からのGBSが高齢者層に多かっ

た。全般的に高齢者からの分離が多く，50才以上の年令層からのGBSの分離は158株（46．5％）であっ

た。また，性別では女性からのGBS分離が269株（60．9％）で男性からの分離173株（39．1％）より多かっ

た。

　薬剤感受性ではGBSのTCに対する耐性菌が106株（24．0％）あったが，血清型との関連はみられな

かった。これに対しGBSのEM，　OL，およびLCMに対する耐性菌は6株で血清型は皿，　IVおよびV

型に偏り，臨床材料別にみると，糞便に多くみられ，耐性菌と血清型や臨床材料との関連性がうかがえ

た。

Key　words　l　group　B　streptococci，　serotype，　amimicrobial　susceptibility．

緒 言

　B群レンサ球菌（group　B　streptococci；GBS）

は新生児の敗血症や髄膜炎の起因菌として注目

され，研究されてきた。しかし，研究が進むな

かで，新生児との関連で産道感染はもとより，

泌尿・生殖器系，呼吸器系など種々の臨床材料

からの分離例が多くみられるようになり，最近

では高齢者におけるGBS感染症Dも報告され

ている。種々の臨床材料や広範な年齢層から

GBSを分離して分析することは，　GBSの実態

を明らかにするうえで大切なことと考えられる。

　著者らは1982年から1989年までの8年間に，

岩手県立久慈病院で各種臨床材料から分離した

GBSについて患者材料，年齢，性別による分

布を分析し，血清型と薬剤感受性にっいて検討

したので報告する。

Antimicrobial　susceptibility　and　serotype　of　group　B　streptococci　isolated　from　various

　clinical　specimens．
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実　験　方　法

1．分離同定

　著者らは1982年から1989年までの8年間に岩

手県立久慈病院で，各種臨床材料を5％ヒッジ

血球加血液寒天培地を用いて37℃，24時間培養

して，β溶血を指標に釣菌して，グラム陽性球

菌でカタラーゼ陰性，さらに馬尿酸分解陽性で

あるものをGBSとした。

2．血清学的群別と型別

　前述のGBSを溶血レンサ球菌群別用免疫血

清（生研）を用いて血清学的にGBSであるこ

とを確認し，さらに，B群型別用免疫血清（生

研）を用いて型別を行った。

3．薬剤感受性試験

1）被検菌

　岩手県立久慈病院で，各種臨床材料から分離

してGBSと同定した442株を用いた。

2）使用薬剤

　Benzylpenicillin（PCG，明治製菓），　ampici－

llin（ABPC，明治製菓），　cephaloridine（CER，

シオノギ製薬），cephalexin（CEX，シオノ

ギ製薬），tetracycline（TC，明治製菓），

chloramphenico1（CP，三共），　erythromycin

（EM，シオノギ製薬），　oleandomycin（OL，

ファイザー），1incomycin（LCM，アップジョ

ン）の合計9薬剤を使用した。
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3）測定法

　日本化学療法学会標準法2）に従って，被検菌

を感受性測定用ブイヨン（ニッスイ）で37℃，

18時間培養した後，106CFU／mlに調整して

ミクロプランター（佐久間）を用いて，5％ヒ

ト血球加感受性測定用寒天培地（ニッスイ）に

接種した。判定は37℃，24時間，培養後に行っ

た。

結 果

1．分離したGBSの臨床材料別，血清型別分

布

　Table　1に示したように分離したGBSは咽頭

ぬぐい液から119株，喀疾から66株，耳漏から

8株，膿汁から32株，膣分泌物から9株，尿か

ら141株，そして糞便から57株の合計442株を分

離した。GBS　442株の血清型別をみるとIV型が

160株（36．2％）で最も多く，ついでIa型93株

（21．0％），Ib型81株（18．3％）で皿型64株

（14．5％），Ic型22株（5．0％），H型16株（3．6

％），そしてV型6株（1．4％）の順で7つの型に

分布した。

　つぎに種々の臨床材料から分離したGBS　442

株の血清型分布を材料別にみると，尿から分離

したGBSは最も多く141株（31．9％）でIV型に

47株（33．5％），Ia型に35株（24．8％），　Ib

型28株（19．8％），皿型22株（15．6％）でその他

Table　1 Serotype　distribution　of　grooup　B　streptococci（442　strains）during　a　period　from

1982to　1989，　by　specimen．

Serotypes

Specimens
Ia Ib IC 皿 皿 IV V

Tota1

Throat　swab

Sputum

Otorrhea

Pus

15（12．6）

9（13．7）

　　　　　　　　　11（34．4）

Vaginal　discharge　5（26．3）

Urine　　　　　　　35（24．8）

Stool　　　　　　　　　　　18（31．5）

21（17．6）

16（24．2）

3（37．5）

4（12．5）

2（10．5）

28（19．8）

7（12．3）

7（　5．8）　10（　8．4）

6（　9．0）　　1（　1．5）

4（12．5）

3（　2．1）　　4（　2．8）

2（　3．5）　　1（　1．8）

16（13．4）　48（40．5）

3（　4．5）　30（45．6）

2（25．0）　　3（37．5）

4（12．5）　　9（28．1）

10（52．7）　　2（10．5）

22（15．6）　47（33．5）

7（12．3）　21（36．8）

2（1．7）

1（1．5）

2（1．4）

1（1．8）

119

66

　8

32

19

141

57

Tota1 93（21、0）　81（18．3）　22（　5．0）　16（　3．6）　64（14．5）　160（36，2）　　6（　1．4）　　　　442

＊　（　％　）
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にII型4株，　Ic型3株，　V型2株であった。

咽頭から分離したGBS　119株はIV型が48株

（40．5％）と最も多く，っいでIb型21株（17．6

％），皿型16株（13．4％），Ia型15株（12．6％）

であり，そしてn，Ic，V型の順であった。

喀疾から分離したGBS　66株はIV型30株（45．6

％），Ib型16株（24．2％），　Ia型9株（13．7

％）であり，つづいてIc，皿，n，V型の順

であった。糞便から分離したGBS　57株はIV型

21株（36．8％）にっいでIa型18株（31．5％），

皿，Ib型が7株（12．3％）であり，　Ic型2

株，H，　V型はそれぞれ1株であった。膿汁か

ら分離したGBS32株はIa型が11株（34．4％）

と最も多く，っぎにIV型9株（28．1％），　Ib，

Ic型そして皿型に4株（12．5％）ずつであっ

た。膣分泌物から分離したGBS　19株は皿型が

10株（52．7％）で最も多く，っぎにIa型5株

（26．3％），IbとIV型がそれぞれ2株（10．5％）

であった。また，耳漏から分離したGBS　8株

はIb，　IV型がそれぞれ3株（37．5％），皿型が

2株（25．0％）であった。咽頭や喀疾，糞便か

ら分離したGBSのように7っの血清型すべ

てに分布した場合と耳漏から分離した
GBSがIb，皿，　IV型に，膣分泌物から分離し

たGBSがIa，　I　b，皿，　IV型のように限られ

た血清型に分布した場合があった。また，膿汁

から分離したGBSはIa型が最も多く，膣分

泌物から分離したGBSは皿型に偏って多かっ
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た。

2．分離したGBS　435株の血清型別の年次推移

　1982年から1984年までの3年間に分離した

GBS　7株は少数であったので除外し，1985年か

ら1989年までの5年間に分離したGBS　435株の

血清型別の年次的推移をみると，Table　2に示

したようにIV型が1985年から1988年では最も多

く，1985年18株（33．3％），1986年39株（35．5

％），1987年37株（45．1％），1988年39株（44．8

％），1989年27株の合計160株（36．8％）で

あった。っいでIa型が1985年12株（22．2％），

1986年31株（28．2％），1987年18株（22．0％），

1988年13株（15．0％），1989年16株（15．7％）の

合計90株（20．7％）であり，Ib型は1985年8

株（14．8％），1986年12株（10．9％），1987年4

株（4．9％），1988年11株（12．6％），1989年には

46株（45．1％）とこの年の最も多い型であった。

皿1型は1985年14株（25．9％），1986年13株（11．8

％），1987年11株（13．4％），1988年17株（19．5

％），1989年には7株（6．9％）の合計62株（14．

3％）であった。そしてIc型は1986年に14株

（12．7％）と多かったが，他の年次には少なく

合計22株（5．1％）であった。n型は1986年，

1989年には分離できず，合計14株（3．2％）であっ

た。また，V型は1986年，1987年，1988年それ

ぞれ1株ずっ，1989年には3株で合計6株（1．3

％）であった。

3．分離したGBSの臨床材料別，患者年齢別

Table　2 Serotype　distribution　of　group　B　streptococci（435　strains）during　a　period　from

1985to　1989．

Serotypes

Years
Ia Ib Ic 皿 皿 IV V

Tota1

1985

1986

1987

1988

1989

12（22．2）

31（28．2）

18（22．0）

13（15．0）

16（15．7）

8（14．8）

12（10．9）

4（4．9）

11（12．6）

46（45．1）

1（1．9）

14（12．7）

3（3．7）

1（1、2）

3（2、9）

1（1．9）

8（9．7）

5（5．7）

14（25．9）

13（11，8）

11（13．4）

17（19．5）

7（6．9）

18（33．3）

39（35．5）

37（45．1）

39（44．8）

27（26．5）

1（0．9）

1（1．2）

1（1．2）

3（2．9）

54

110

82

87

102

Total　　90（20．7）　81（18．6）　22（5、1）　14（3．2）　62（14．3）160（36．8）　　6（1．3） 435

＊：（％　）
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Table　3
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Distribution　of　group　B　streptococci，　by　specimen，　age　and　sex　of　patient　during　a

period　from　1982　to　1989．

Specimens

　　　ThroatAge　　　　　　　　Sputum　Otorrhea
　　　　swab

P。、V・gi・al　U，i。。　St。。l

　　　discharge

Total

M’F‥　M　F　M　F　M　F F M　　F　　M　　F　　M　　F

　0

1－2

3－4

5－9
10－14

15－19

20－29

30－39

40－49

50－59

60一

1
8
7
4
8
1
1

　
　
　
1

8

5
0
】
0
り
Q
V
O
4
1

　
　
　
1
1

1

2

1

　　　　　1

　　　　　1　　1　　2

　　3　　9　　1

14　34　17　　1

2　　2

2
1
1
’
4
0
U

1

9
臼
1
1
0
δ
3

1
4
5
3
q
δ
1
9
・

2　　2　　3　　1

　　　　3　　4
1

　　2
1　　2

3　　8

3　16

1　12

8　12

27　41

8
6
9
匂
2
　
4
3
ハ
0

OO

9
一
　
〇
δ

4
　

1
2

6
3
7
7
0
2
9
8
3
7
1

　
1
　
　
1
1
　
　
　
　
　
1
8

8　14

15　28

10　17

27　44

22　32

13　15

19　28

21　29

23　26

28　45

83　164

48　　　71　　　37　　　29　　　　3　　　5　　　19　　　13 45　　　96　　　21　　　36　　　173　　269

Total
119 66 8 32 19 141 57 442

＊：Male　　＊＊：Female

と性別分布

　Table　3に示したように咽頭から分離した

GBS　119株のうち3－4才に16株（13．4％），5－

9才に33株（27．7％），10－14才に18株（15．1％）

の合計67株（56．3％）が5－9才を中心に幼児，

学齢期層に集中しているのに対し，喀疾から分

離したGBS　66株は対照的に50才以上に63株

（95．5％）分布していた。耳漏から分離した

GBS　8株は0－9才までの年齢層には分布せず，

10－14才に2株，40－49才に3株20－29，50－

59，60才以上の各年齢層に1株ずっ分布した。

膿汁から分離したGBS　32株のうち27株（84．4

％）は20才以上に分布し，そのうち12株（37．5

％）は60才以上の年齢層にみられた。膣分泌物

から分離したGBSは19株で10才以上の各年齢

層にほぼ同じように分布した。尿から分離した

GBS　141株は60才以上の高年齢層に68株（482

％）分布していた。糞便から分離したGBS　57

株は3－4才をのぞく各年齢層にほぼ同じよう

に分布した。

　さらに，年齢，性別でみるとGBS分離は中・

高年齢層に多く，50才以上で209株（47．3％），

ついで5～14才の学齢期層に76株（17．2％）と

多かった。性別ではすべての年齢層で女性から

の分離が多く269株（60．9％）であり，男性から

の分離は173株（39．1％）であった。

4．分離したGBS　442株の薬剤感受性

　Table　4に示したようにGBSのPCG，

ABPCに対する感受性はminimum　inkibitory

concentration（MIC）の分布が0．0125－6．25

μ9／ml．

　MICωは0．05－0．1μg／ml，　MICg。は0．05－

02μg／mlであった。年次的にみると1987年

までは0．0125－0．2μg／mlであったMIC分布

が1988年には0．025－6．25μg／mlとなり，感

受性の低下を示していた。また，cephem系の

CERとCEXに対する感受性はCERのMIC分
布は0．0063－1．56μg／ml，　MIC、。，　MIC釦とも

に0．0125μg／mlであった。これに対し，　CEX

のMIC分布は0．05－12．5μg／mlでMIGは
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Table　4 Susceptibility　of　group　B　streptococci

aperiod　from　1985　to　1989．

（435strains）to　antimicrobial　agents　during

Antimicrobial

　　　agents

　　　　　　　　　Number　of
Years　　　　　　．
　　　　　　　　　　　stralns

MIC　range
（μ9／ml）

　　MIC刷、

（μ9／m1）

　　MIC9。

（μ9／ml）

Penicillin

1985

1986

1987

1988

1989

54

110

82

87

102

0．025　－0．1

0．025　－0，2

0．0125－0．1

0．025　－6．25

0．0125－3．13

0．05

0．05

0．1

0、1

0、05

0．05

0．05

0．1

0．2

0．05

Ampicillin

1985

1986

1987

1988

1989

54

110

82

87

102

0．05　　－0．2

0．05　　－0．2

0．0125－0．78

0．0125－6．25

0．0125－3．13

0．05

0．1

0．05

0．1

0．05

0．1

0．1

0．05

0．1

0．1

Cephaloridine

1985

1986

1987

1988

1989

54

110

82

87

102

0．0063－0．025

0．0063－0．025

0．0063－0．0125

0．0063－1．56

0．0031－1．56

0．0125

0．0125

0．0125

0．0125

0．0125

0．0125

0．0125

0．0125

0．0125

0．0125

Cephalexin

1985

1986

1987

1988

1989

54

110

82

87

102

0．05

1．56

1．56

0．78

0．2

一
12．5

－ 3．13

－
3．13

－
1．56

－6．25

0．78

0．78

0．78

0．78

0．78

1．56

1．56

1．56

1．56

輻56

Tetracycline

1985

1986

1987

1988

1989

54

110

82

87

102

0．2

0．2

0．78

0．2

0．2

一
50

－
100

－
100

－
100

－
100

0．2

0．78

0．78

0．2

0．2

0
0
5
’
0
5

5
［
0
9
錫
2
2

Chloramphenicol

1985

1986

1987

1988

1989

54

110

82

87

102

1．56

0．78

1．56

1．56

0．78

一
12．5

－
12．5

－
25

－ 1．56

－ 12．5

1．56

1．56

1．56

1．56

1．56

1．56

1．56

工56
1．56

1．56

Erythromycin

1985

1986

1987

1988

1989

54

110

82

87

102

0．025　－0．2

0．025　－3．13

0．025　－100

0．025　－100

0．025　－6．25

0．025

0．05

0、05

0．05

0．05

0．05

0．05

0．05

0．05

0．05

Oleandomycin

1985

1986

1987

1988

1989

54

110

82

87

102

6⊂0

2
9
α
り
一
9
臼

1
0
0
0
0

一
1．56

－
1．39

－
100

－
100

－
6．25

1．56

0．39

0．39

0．39

0．39

1．56

0、39

0．39

0．78

0．39

Uncomycin

1985

1986

1987

1988

1989

54

110

82

87

102

0．05　　－0．05

0．025　－0．05

0．1　－100
0．05　　－3．13

0、1　　　－0．39

0．05

0．05

0．2

0．1

0．1

0．05

0．05

0．2

0．2

0．1
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0．78μg／ml，　MICgoは1．56μg／mlでCEXへ

の感受性は低かった。

　TCに対する感受性はMIC分布0．2－100μg

／m1でMIC、。は0，2－0．78μg／mlであったが，

MIC、。は25－50μg／mlであり，耐性菌（MIC

≧25μg／m1）が多かった。年次的にみると

1986年以降はMIC100μg／mlを示す高度耐性

菌がみられるようになった。

　CPに対するMIC分布も0．78－25μg／mlで，

耐性菌がみられた。

　EM，　OL，　LCMのMIC分布は0．025－

100μg／mlでMIC5。は0．025－L56μg／ml，

MICwは0．05－1．56μg／mlであり，　MIG，

MIC、。からは優れた感受性であるといえるが，

39

EM，　OLの1987年と1988年のMIC分布と

LCMの1987年のMIC分布をみると，100μg

／m1の高度耐性菌がみられた。

5．分離したGBSの血清型別による薬剤感受性

の差異

　Table　5に示したように分離したGBSの血清

型別によるCEX，　TC，　CPに対する感受性の

違いはみられなかったが，PCGではIb，1ら

n型のMIC分布は0．0125－0．2μg／mlで，こ

れに比べ，Ia，皿，　IV，　V型のMIC分布は

0．025－6、25μg／mlと感受性は低く，特にV

型のMIC，、は6．25μg／mlで他型のMIC釦の0．1

－ 0．2μg／mlに比べて感受性は低かった。

このような傾向はABPCやCERでもみられ，

Table　5 Susceptibility　of　group　B　streptococci（442　strains）to　antimicrobial　agents　during

aperiod　from　1982　to　1989，by　serotype．

Ant跳b’a1　Ser・・ypes　N：蒜゜f MIC　range
（μ9／ml）

　MIC｛l　　　　MICs］
（μ9／m1）　　（μ9／ml）

Penicillin

Ampicillin

Cephaloridine

Cephalexin

Ia
Ib
Ic
皿

皿

V

a

b
C

I
I
I
∬
皿
W
V

a

、
O
C

I
I
I
皿
皿
W
V

a

b
C

I
I
I
n
皿
W
V

77

35

19

16

57

133

　3

77

35

19

16

57

133

　3

77

35

19

16

57

133

　3

77

35

19

16

57

133

　3

0．025　－6．25

0、025　－1、56

0．05　　－0．2

0．0125－1．56

0．025　－6．25

0．025　－6．25

0．05　　－6．25

0．025　－6．25

0．05　　－0．78

0．025　－0．1

0．05　　－0．78

0．0125－6、25

0．05　　－6．25

0．05　　－6．25

0．0063－1．56

0．0063－1．56

0．0063－0．025

0、0063－1．56

0．0063－1．56

0．0063－1．56

0．0063－6．25

0．78　－12，5

0．78　－12．5

0．1　－1．56

0．78　　－12．5

0．05　　－－6．25

0．1　　　－6．25

0．78　　－3．13

0．05

0．05

0．05

0．1

0．05

0．05

0．05

0．1

0．1

0．1

0．05

0．05

0．1

0．05

0．0125

0．0125

0．0125

0．0125

0．0125

0．0125

0．0125

0．78

0．78

0．78

0．78

0．78

0．78

0．78

0．1

0．1

0．2

0．1

0．1

0．1

6．25

0．1

0．1

0．1

0．78

0．1

0．1

6．25

0．0125

0．0125

0．0125

1．56

0．0125

0．125

1．56

1．56

1．56

1．56

1．56

1．56

1．56

3．13
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Antimicrobial

　agents
　　　　　Number　ofSerotypes
　　　　　strains

Tetracycline

a

、
D
C

I
I
I
n
皿
W
V

　　　　　　　　　Ia
　　　　　　　　　Ib
　　　　　　　　　Ic
Chloramphenicol　　H
　　　　　　　　　皿
　　　　　　　　　IV
　　　　　　　　　V

Erythromycin

Oleandomycin

Lincomycin

a

、
D
C

I
I
I
n
皿
W
V

Ia
Ib
IC
n
皿

V

a

、
D
C

I
I
I
I
皿
W
V

77

35

19

16

57

133

　3

77

35

19

16

57

133

　3

77

35

19

16

57

133

　3

77

35

19

16

57

133

　3

77

35

19

16

57

133

　3

MIC　range　　　　MIC闇・

（μ9／ml）　　（μ9／ml）

0．2　－100

0．2　－100

0．2　－50

0．2　－25

0．2　－50

0．2　－100

0．2　－50

0．78　　－6、25

1．56　　－6．25

0．78　　－1．56

0．78　　－1．56

1．56　　－12．5

1．56　－25

1．56　　－1．56

0．025　－12．5

0．025　－6．25

0．025　－0．05

0．025　－0．2

0．025　－1．56

0．025　－3．13

0．05　　－100

0．2　　－3．13

0．2　－25
0．2　　－0．39

0．2　　　－1．56

0．2　－100

0．2　－100
0．39　　－100

0．025　－0．39

0．05　　－3．13

0．05　　－0．2

0．05　　－12．5

0、05　　－100

0．05　　－100

0．05　　－6．25

0．39

0．39

0．78

0．39

0．78

0．39

25

1．56

1．56

1．56

1．56

工56
1．56

1．56

0．05

0．05

0．05

0．05

0．05

0．05

0．05

0．39

0．39

0．39

0．39

0．39

0．39

0．39

0．05

0．05

0．05

0．05

0．1

0．1

0．ユ

　MIG、
（μ9／ml）

　50

　25

　25

　25
　50

　25

　50

1．56

1．56

1．56

1．56

12．5

1．56

1．56

0．05

0．05

0．05

0．05

0．05

0．05

100

0．39

0．39

0．39

0．39

0．39

0．39

0．39

　
　
　
　
　
　
5

9
●
9
臼
2
9
“
1
2
9
夕

0
0
0
0
0
0
ρ
り

ABPCのMIC分布の上限がIc型で0．1μg／

ml，　I　b，　H型での0．78μg／mlに対して，

Ia，皿，　IV，　V型のMIC分布の上限は6．25

μg／mlであり，　V型のMIC，。は6．25μg／m1

と感受性は低かった。CERではMIC分布の下

限はすべて0．0063μg／mlであったが，上限は

Ia，　Ib，　H，皿，　IV型では1．56μg／mlで

あるのに対し，Ic型では0．025μg／mlと感

受性が優れていた。V型ではMIC分布の上限

が6．25μg／mlで，　MIC，。はL56μg／mlと感

受性が低かった。EMにおけるV型，　OLにお

ける皿，IV，　V型，そしてLCMにおける皿，

IV型のMIC分布の上限は100μg／mlであり，

高度耐性菌の存在を示していた。

6．薬剤耐性を示した分離GBSの血清型と臨

床材料別分布

　Table　6のように薬剤耐性（≧25μg／m1）を

示した分離GBS　111株の血清型と，臨床材料別

との関連性を調べた。TC，　EM，　OLおよび

LCMの4剤耐性は1株あり，血清型は皿1型で
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Table　6

41

Distribution　of　antimicrobial　agent－resistant　strains，　during　a　period　from　1982　to

1989、by　serotype　a皿d　specimen．

Specimens
Antimicrobial Number

Serotypes

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Va印nalThmat　Sputum　Otoπhea　Pus　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Uhne　Stool　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　discharge agent－resistant

　　　pattern

　of
strains Ia Ib Ic　H　皿 IV V

1 TC，EM，OL，LCM 1 1

1 TC，EM，OL 1 1

1 EM，OL 1 1

1 OL，LCM 1 1

1 EM 1 1

1 OL 1 1

1 CP 1 1

24　　　　　7　　　　　0　　　　9　　　　6　　　41 17 TC 104 35 5 13　5　30 14 2

26　　　　　8　　　　　0　　　　9　　　　6　　　42 20 Total 111 35 5 13　5　31 19 3

Antimierobial　agent－resistant　strains：MIC≧25μg／ml

糞便から分離したGBSであった。　TC，　EMお

よびOLの3剤耐性は1株あり，血清型はV型

で糞便からの分離株であった。EMとOLの2

剤耐性は1株あり，血清型はIV型で糞便からの

分離株であった。OLとLCMの2剤耐性は
1株あり，血清型はIV型で咽頭からの分離株で

あった。EM，　OL，　CPそれぞれの単剤耐性菌

は1株ずっあり，すべて血清型はIV型で喀疾，

咽頭，尿からの分離株であった。EM，　OLお

よびLCMに対する耐性菌は血清型IV型に多く

みられ，糞便や咽頭からの分離株であった。

Ia，　Ib，　Ic，　n型にはTC以外の耐性菌は

みられず，また，耳漏，膿汁，膣分泌物からの

分離株には耐性菌はみられなかった。

　TC耐性菌は106株（24．0％）で，そのうち単

剤耐性が104株（23．5％）あり，血清型や臨床材

料との関連性はみられなかった。

考 察

　GBSの血清型にっいて，今井ら3）は膣分泌物

から456株，尿から168株，その他血液，髄液な

どから分離したGBS744株の血清型について調

べ，Ia型は288株（38．7％），皿型が198株

（26．6％），IV型は18株（2．4％）で少なかったと

報告している。また，児玉ら’）は高齢者の咽頭

喀疾，膿汁，尿，膣分泌物から分離したGBS　9

株の血清型は皿型5株，Ia型3株，型不明が

1株であったと報告しており，両者ともにIV型

は少数例の血清型であるとしている。また，今

西5）は1986年に妊産婦と新生児から分離した

GBS55株の血清型にっいて，　I　a型とIV型がそ

れぞれ11株（20．0％），皿型は8株（14．9％）で

あったと報告している。著者らの成績では分離

したGBS　442株のうちIV型が160株（36．8％）で

最も多く，Ia型が90株（20．7％），皿型は62

株（16．5％）で，今西5）と同じような傾向であっ

た。しかし，分離対象者の年齢，性別，臨床材

料などの違いにより分布する血清型の傾向は異

なると思われるので，さらに検討を重ねていき

たい。

　GBSを分離した臨床材料にっいて，奥山と

大島6）はGBS　1，850株のうち，尿から675株

（36．5％），咽頭から580株（31．4％），膣分泌物

から315株（17．0％）分離したと報告している。

　また，Wilkinsonら7）はGBS　898株のうち，

咽頭から168株（18．5％），泌尿器系から117株

（13．0％），血液から115株（12．8％），その他の

材料から492株（54．7％）分離したと報告してい
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る。著者らの成績では分離したGBS442株のう

ち，尿から141株（31．9％），咽頭から119株（26．

9％），喀疾からは66株（14．9％），その他の材

料から116株（26．2％）であり，奥山と大島6）や

Wilkinsonら7）の報告と同じように尿，咽頭か

ら分離したGBSが多かった。ただ，このよう

に由来別にわけて考える場合，喀疾培養が洗浄

した喀疾にっいての培養でない限り，喀出疾で

は唾液の汚染を免れないし，また，女性の場合

には，膣分泌物と尿，糞便などは相互の汚染も

考慮しなければならないので，検討を要すると

ころである。

　臨床材料はGBSの血清型との関連をみると，

奥山ら8）は膣分泌物と新生児から皿型を多く分

離したと報告して，新生児敗血症との関連性を

示唆している。著者らの成績でも膣分泌物から

分離したGBS19株のうち10株（52．7％）が皿型

であり，同じ傾向であった。

　また，GBS分離が高年齢層に偏り，性別に

よる分布は男性39．8％に対し，女性60．2％と女

性が高率であったことは，GBSが女性の性器

や腸管などに常在するという報告4・8）の裏付け

にもなると考えられる。

　GBSの薬剤感受性はpenicillin系薬剤や

cephem系薬剤に対して，他の溶血レンサ球菌

（groupA，C，G　streptococciなど）より劣るとい

われている9一ω。著者らの同地域でのA群レ

ンサ球菌の薬剤感受性の成績2）では，PCGと

ABPCのMIC分布は0．0063－3．13μg／mlで

CERとCEXのMIC分布は0．0031－3、13μg／

mlであったが，　GBSの薬剤感受性ではPCG

とABPCのMIC分布は0．0125－6．25μg／ml

であり，CERとCEXのMIC分布は0．0063－

12．5μg／mlでA群レンサ球菌に比べて感受

性が劣る結果を示した。そして，分離した

GBSのTCに対する耐性菌は106株（24．0％）に

もおよび，すべてのGBS血清型にみられたが，

A群レンサ球菌にみられたT血清型に特異的

な耐性ユ轟ωを示したような関係は明らかではな

かった。一方，分離したGBSのEM，　OLおよ
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びLCMに対する耐性菌は血清型皿，　IVおよび

V型に偏り，臨床材料別では糞便から分離した

GBSに耐性菌が多く，血清型や臨床材料との

関連性がうかがえた。しかし今井ら3）はGBS

の薬剤耐性と血清型との関連性を否定しており，

今後検討を重ねて明らかにしていきたい。

結 論

　1982年から1989年の8年間に各種臨床材料か

ら分離したGBS442株にっいて，検討し，次の

結果を得た。

1．分離したGBS442株は尿から141株（31．9

％），咽頭から119株（27．0％），喀疾から66株

（14．9％），糞便から57株（12．9％），膿汁から32

株（7．2％），膣分泌物から19株（4．3％），そし

て耳漏から8株（L8％）であった。

2．分離したGBS　442株の血清型別は，　IV型が

160株（36．2％）と最も多く，っいでIa型93株

（2LO％），　Ib型81株（18．3％）そして皿型が

64株（14．5％），その他Ic型が22株（5．1％），

1型14株（3．2％），そしてV型が6株（1．3％）

の順であった。年次的には1986年にはIc型14

株（12．7％），1989年にはIb型が46株（45．1％）

と高率に分離された。

3．咽頭から分離したGBSは学齢期層に多かっ

たが，喀疾から分離したGBSは50才以上の中・

高年齢層に多く偏っていた。全般的にGBS分

離は中・高年齢層に多く，50才以上の年齢層か

ら209株（47．3％）であり，また，性別では女性

からのGBS分離が269株（60．9％）で男性から

の173株（39．8％）より多かった。

4．GBSの薬剤感受性ではpenicillinと
cephem系薬剤には耐性菌（≧25μg／ml）はみ

られず，TCに対する耐性菌は106株（24．0％）

あったが，血清型別との関連性はみられなかっ

た。一方，GBSのEM，　OLおよびLCMに対

する耐性菌は血清型皿，IVおよびV型に偏り，

その臨床材料でみると糞便から分離したGBS

に多くみられ，血清型や臨床材料との関連性が

うかがえた。
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　Abstract：For　the　purpose　of　analyzing　the　trends　of　group　B　streptococci（GBS），　we

investigated古e　rates　of　isolation　based　on　clinical　specimens，　sex　and　age，　using　442

strams　of　GBS　isolated　from　various　clinical　specimens　at　Kuji　Prefectural　Hospital　in

northern　Japan　from　1982　through　1989．　All　strains　were　serologically　typed　and　their

susceptibilities　to　penicillin（PCG），　ampicillin（ABPC），　cephaloridine（CER），　cephalexin

（CEX），　tetracycline（TC），　chloramphenicol（CP），　erythromycin（EM），01eandomycin

（OL）and　lincomycin　（LCM）were　determined　in　terms　of　the　minimum　inhibitory

concentrations　of　these　antimicrobial　agents．　The　results　are　as　follows：

　0f　the　442　strains　from　clinical　specimens，141　were　isolated　fro血urine（31．9％），119

by　throat－swab（27．0％），66　from　sputum（14．9％），　and　the　remainning　116　from　feces，

otorrhea，　pus　and　vaginal　discharge．　Serotype　of　GBS：Type　W　was　dominant，　followed　by

type　I　a　and　type皿，　type　I　c　was　isolated　at　a｝lig｝1　rate　in　1986　but　I　b　was　isolated

highly　in　1989．　Serotype　of　GBS　by　age：Type　IV　and　I　a　were　isolated　frequently　from

the　aged　population；Type　H　and　V　were　isolated　from　infants　and　schooLaged－children．

Relationship　between　specimens　and　age：GBS　were　isolated　frequently　from　school－

aged．children　by　throat－swab；from　the　aged　population，　GBS　was　isolated　from　sputum

and　urine．　The　isolation　rate　of　GBS，　by　age　and　sex：GBS　isolated　frequently　from　aged

population，　showed　that　the　isolation　rate　of　female　was　higher　than　that　of　male　with　the

ratio　of　6：4　．　Of　the　442　strains，106　（24．0％）were　resistant　to　TC，　but　no　correlation

between　resistance　and　serotype　was　observed．　Resistant　strains　to　EM，　OL　and　LCM　were

predominate　in　types皿，　IV　and　V．Most　of　them　were　isolated　from　feces．
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