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研究成果の概要（和文）：MUP 塗布実施後の除菌に失敗した MRSA の細菌学的特徴を明らか

にするために，MUP 塗布による除菌の成功例と失敗例において分離された菌株の細菌学的性

状の比較を行った．除菌成功例の株は全て感受性株であり，1 株を除き Slime 非産生株であっ

たのに対し，失敗例の株は低度耐性株（MIC 8～64μg/ml，3 株）であるか Slime 産生株であ

った（例外 4 株）．  

 

研究成果の概要（英文）：To identify the bacteriological characteristics of MRSA that was 

not eliminated following the application of MUP, we compared the bacteriological 

properties of strains isolated in cases when MUP application succeeded and failed in 

eliminating. All the strains that were successfully eliminated were sensitive to MUP. 

Of the failed elimination strains, 3 had low resistance to MUP and 21 were sensitive to 

MUP. Of the successful elimination strains, 13 had no biofilm production ability and 1 

had biofilm production ability. There were many strains in which elimination failed 

regardless of the MIC sensitivity to MUP.  
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１．研究開始当初の背景 

術後 MRSA 感染症の予防法の 1 つに術前

MRSA保菌者の鼻腔にMUP軟膏を塗布するとい

う方法がある．この予防方法は効果が確認さ

れている一方で、コストの問題や検査精度な

どから賛否両論である．このため，この方法

を実施している病院は少なく，適切に評価す

るための指標がない．この方法を適切に評価

するためには，早急にその指標を作成する必

要があると考えられた．  

 

２．研究の目的 

術前 MRSA 保菌者の鼻腔に MUP 軟膏を塗布

するという予防方法の効果と安全性を評価

するために以下の 3点を明らかにすることを

目的とした． 

(1)この予防方法を実施した場合の術後 MRSA

感染症の発症率を明らかにすること 

(2)術後 MRSA 感染症の発症率に影響を及ぼす

因子を明らかにすること 

(3)MUP 耐性の実態を明らかにすること 

 

３．研究の方法 

(1)術後 MRSA 感染症の発症率 

中央臨床検査部のデータベースより情報

を収集し，術前スクリーニング陽性で術後に

再び MRSA が検出された株を除菌失敗例の株，

術前スクリーニング陽性で術後に MRSA が検

出されなかった株を除菌成功例の株として

MUP 塗布による MRSA の除菌率を集計した．そ

の後，消化器疾患患者の除菌失敗例について

はカルテを閲覧し，術後 MRSA 感染症の発症

率を集計した． 

 

(2)術後 MRSA 感染症の発症率に影響を及ぼす

因子の解明 

 術前に MRSA が検出され，MUP を塗布された

患者を対象とした．対象者の属性および術前

後の検査情報をカルテから収集した．収集デ

ータは年齢，性別，body mass index（BMI），

基礎疾患，手術日，術式，ステロイド投与の

有無，MUP 処方日，術後 MRSA 感染症の診断の

有無とした．これらのデータから術前スクリ

ーニング陽性者の術後 MRSA 感染症発症者と

非発症者を比較し，術後 MRSA 感染症発症の

リスク因子を検討した． 

 

(3)MUP 耐性の実態 

除菌失敗例の株および除菌成功例の株に

ついて MUP に対する MIC の測定，Biofilm 産

生能の測定，SCCmec typing，MUP の抗菌活性

部位である ileS gene の変異部位の検索を行

った．これらより，MUP の MRSA 除菌に影響を

及ぼす因子を明らかにした． 

 

４．研究成果 

(1)術後 MRSA 感染症の発症率 

有効対象者数は 4,153 名であった．スクリ

ーニングの陽性者は 170 名（3.7%）であり，

術後 MRSA 除菌率は全体で 83.5%（142 名/170

名）であった． 

このうち消化器疾患の術前スクリーニン

グ対象者は 1,968 名であり，術前 MRSA 陽性

者は 73 名（3.7%），この 73 名のうち術後 MRSA

感染症を発症した患者は 8 名（0.41%）であ

った．このことから術前スクリーニングと

MUP 塗布による予防方法を実施した場合の術

後MRSA感染症の発症率はおよそ0.41%である

ことが明らかとなった． 

 

(2)術後 MRSA 感染症の発症率に影響を及ぼす

因子の解明 

 術前 MRSA 保菌者の術後 MRSA 感染症発症群

（8名）と非発症群（65 名）を比較した．こ

の 73 名のうち術後からも MRSA が検出された

患者は 10 名（13.7%），そのうち術後 MRSA 感

染症を発症したと診断された患者は 8 名

（11.0%）であった．この術後 MRSA 感染症を

発症したと診断された 8名（発症群）と非発

症であった患者 65 名（非発症群）の属性を

表2に示した．平均年齢は発症群が64.9±9.1

歳，非発症群が 63.8±13.9 歳であった．原

疾患では，発症群は 8名全員（100.0%）が悪

性腫瘍であり，非発症群では 65 名中 27 名

（41.5%）が悪性腫瘍であった．MUP の塗布か

ら手術までの期間では，MUP の塗布が 2 日以



内であった患者の術後MRSA感染症発症者が6

名（75.0%）と最も多く，残る 2名の術後 MRSA

感染症発症者は MUP 塗布から手術までの期間

が待機手術等の理由で 15 日以上（19 日，20

日）の患者であった．また，MUP 塗布から手

術までの期間が 3 日以上 15 日未満であった

患者は術後 MRSA 感染症を発症しなかった（p

＝0.013：Fisher の直接確率）．術前 MRSA 陽

性者のうち内視鏡下手術を受けた患者 16 名

（胆のう摘出術 14 名，腸切除術 2 名）も術

後 MRSA 感染症を発症していなかった． 

これらより，悪性腫瘍の手術を予定してい

る術前MRSA陽性者およびMUPの塗布期間が2

日以内もしくは塗布から 15 日以上経過した

術前 MRSA 保菌者は術後 MRSA 感染症発症のハ

イリスク群であると示唆された．スクリーニ

ングの結果が出た日に MUP塗布を開始すると

仮定した場合，スクリーニング結果から 3 日

以上 14 日以内の手術が望ましいことから，

術前スクリーニングの実施は手術予定日の 2

週間程前が適切であると考えられた． 

内視鏡下手術を受けた術前 MRSA 陽性者 16

名に術後 MRSA 感染症を発症した患者はいな

かった．研究協力病院の規定により内視鏡下

手術は術前スクリーニングの対象ではない

が，これら 16 名は年齢や何らかの合併症等

の理由により主治医が術前スクリーニング

を必要と判断した患者達である．その 16 名

が術後 MRSA 感染症を 1 名も発症していない

ことから，内視鏡下手術の患者はたとえハイ

リスクであっても術前スクリーニングの対

象から除外できる可能性があると示唆され

た． 

 

(3)MUP 耐性の実態 

 合計 38 株（成功例 14 株，失敗例 24 株）

の解析を行った．成功例の株は MUP に対し，

全て感受性株であった．失敗例の株は MUP に

対する低度耐性株が 3 株，感受性株が 21 株

であり，高度耐性株は認められなかった．成

功例の株の Biofilm 産生能は非産生株が 13

株，産生株が 1株であり，失敗例の株は非産

生株が 5 株，産生株が 19 株であった．SCCmec 

type は TypeⅡが最も多かった．ileS gene の

変 異 部 位 で は 低 度 耐 性 株 は 同 一 部 位

（G1762T）に変異を起こしていた．MIC4μ

g/ml の株は現行の基準では耐性株とされな

いが，低度耐性株の共通変異部位からわずか

16bp の部位に変異を起こしていることが明

らかとなった． 

 以上より，1 病院の解析のみではあるが，

MUP 耐性株は非常に少ないことが明らかとな

り，欧米諸国では大きな問題となっている高

度耐性株は検出されなかった．その一方で，

除菌できなかった株が散見されたが，本研究

の結果，除菌できない原因は薬剤感受性より

もむしろ Biofilm 産生能が深く関与している

可能性が示唆された．ileS gene の変異部位

の比較では，MIC4μg/ml の株が低度耐性株と

遺伝子学的には非常に近い構造を有してい

ることが明らかとなった．本株は Biofilm を

産生していないにもかかわらず，除菌できて

いなかったことから，MIC4μg/ml の株は低度

耐性株と同様の対応が必要である可能性が

示唆された． 
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