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研究成果の概要（和文）：市中でMRSAが蔓延しているか、あるいは院内だけの問題かを明らかにすることを目的
にした。高知大病院に入院予定患者163人、高知県の60歳以上の住民317人、および大阪府の60歳以下の住民794
人の合計1274人を対象にした。住民より入院予定者が高頻度にMRSAを保菌していた (P=0.035)。住民より入院患
者の方がMRSAである割合が高い (P<0.0001)。住民のMLSTタイプは入院患者と違い、入院予定者のは入院患者と
似ていた。ST5とST8は院内外から検出され、ST764、ST509、ST688、ST608は院外からのみ検出された。過去の入
院はMRSA保菌のリスクである事が判明した。

研究成果の概要（英文）：The purpose of this study was to clarify if MRSA is spreading in community 
settings or if MRSA transmission still occurs only in healthcare institutions. Surveillance cultures
 of 1,274 residents living in a community were performed in three different areas. The results were 
compared with those of inpatients. Analysis of surveillance cultures from residents living in the 
community in Japan revealed an MRSA colonization rate of 0.94%. The proportion of MRSA to S. aureus 
colonization was 2.6% in the 310 residents, which was significantly lower than in the 393 
hospitalized patients (63.1%; p < 0.0001). MRSA strains in residents are different from the endemic 
strains in the hospitalized patients. Previous hospital admission is a risk factor for MRSA 
infection of the endemic strain in hospital. MRSA colonization in community setting is rare in 
Japan. Some MRSA strains are moving to the community through previous hospital admissions; however, 
MRSA is not spreading in community settings.

研究分野：感染管理
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１．研究開始当初の背景 
 
メチシリン耐性黄色ブドウ球菌（MRSA）は
院内肺炎、敗血症、術後感染の起因菌となり、
病院内で最も分離頻度の高い院内感染の起
因菌である。この細菌による感染症はしばし
ば重篤であり、入院期間が著しく遷延し、生
命の危険に直面する。1960 年代に発見され
て以来、当院のみならず世界中の病院が様々
な感染対策を立て、MRSAの減少に努めてき
たが一向に減少しない。そればかりか、近年
では逆に増加の傾向を強めている。この現状
を速やかに打開するためには新しい観点か
らの感染対策が必要である。 
 
２．研究の目的 
 
MRSA の院内感染を防ぐための効果的な感
染対策を講じるためには、MRSAがいつ、ど
のように、どこから入院患者に感染している
かを明らかにする必要がある。 
 
以前の入院は MRSA 保菌のリスク因子であ
る。つまり退院後も MRSA を保菌し続けて
いることになる。そのような MRSA 保菌者
が市中で他の健康な人に MRSA を伝播させ
ている可能性がある。もし、MRSAが市中で
蔓延しているなら、院内の MRSA 伝播対策
を講じてもその効果は限定的となる。 
 
市中で MRSA が蔓延しているか、あるいは
MRSA は病院内だけの問題かを明らかにす
ることを目的に本研究を実施した。 
 
３．研究の方法 
 
1) 対象 
高知大学医学部附属病院に入院予定患者 163
人、高知市土佐山地区在住の 60 歳以上の地
域住民 317 人、および大阪市の 60 歳以下の
地域住民 794 人の合計 1274 人を対象に調査
した。 
 
2) 方法 
同意を得た後、湿った綿棒で鼻腔内を擦過し、
擦過物にブドウ球菌用培養液を加え、培地で
48 時間培養した。黄色ブドウ球菌の確認は
femA および fe B 遺伝子の同定で、MRSA の確
認は mecA 遺伝子の同定で行った。 
 
同時期に高知大学医学部附属病院の入院患
者から検出された黄色ブドウ球菌393株につ
いて、MRSA であるかどうかを検索した。 
 
株の由来を調べるため、Multilocus equence 
typing (MLST) 法が用いられた。 
 
４．研究成果 
 
1) MRSA の保菌状況 

MRSA は入院予定者 163 人のうちの 4 人 
(2.5%)、地域住民 1111 人のうちの 8 人 
(0.72%)でそれぞれ検出された。つまり、地
域住民より入院予定者が高頻度に MRSA を保
菌していた (P=0.035)。 
 
2) 黄色ブドウ球菌のなかでMRSAが占める割
合 
地域住民 1111 人のうち 310 人が黄色ブドウ
球菌を保菌し、8 人が MRSA を保菌していた。
つまり、黄色ブドウ球菌に占める MRSA の割
合は 2.6%であった。 
 
一方、入院検体の黄色ブドウ球菌 393 株のう
ち MRSA であったのは 248 株であった。つま
り、黄色ブドウ球菌に占める MRSA の割合は
63.1%であった。 
 
これらを総合すると、地域住民より入院患者
の方が MRSA である割合が高い事が確認され
た (P<0.0001)。 
 
3) MLST 法での解析 
① 地域住民、入院予定者、および入院患者
の比較 

 

 

地 域 住

民 

入 院 予

定者 

入 院 患

者 

ST5 0 2 39 

ST8 1 1 17 

ST675 0 0 22 

ST764 3 1 0 

ST509 2 0 0 

ST688 1 0 0 

ST608 1 0 0 

total 8 4 78 

 
上の図に示すように、地域住民の8株のうち、
入院患者でも検出されたのは1株だけであっ
た。 
一方、入院予定者から検出された4株のうち、
3株は入院患者でも検出されていた。 
 
以上より、地域住民の MLST タイプは入院患
者と違い、入院予定者の MLST タイプは入院
患者と似ていると考える。 
 
 



 
② 院外から検出された 12 株の検討 
 
株 状況 過去の

入院 
家族の
過去の
入院 

院内で
の存在 

ST5 A + NA + 

ST5 A + NA + 

ST8 K - + + 

ST8 A + NA + 

ST764 A + NA - 

ST764 O NA NA - 

ST764 O NA NA - 

ST764 O NA NA - 

ST509 K − − - 

ST509 K − − - 

ST688 O NA NA - 

ST608 O NA NA - 

A, admission cases; K, Kochi residents; O, Osaka 

residents; NA, data were not available 

 
上の図に示すように、ST5 と ST8 は院外と院
内の両方から検出された。また、これらの
MRSA が検出された人またはその家族は、過去
の入院歴があった。 
 
一方、ST764、ST509、ST688、および ST608
は院内から検出されず院外からのみ検出さ
れた。 
 
4) 過去の入院の影響 
入院予定者 163 人うち、98 人は過去に入院し
ていた。それらの98人中4人 (4.1%) がMRSA
を保菌していた。 
 
一方、入院歴がない 65 人は誰も MRSA を保菌
していなかった。 
 
以上から、過去の入院は MRSA 保菌のリスク
であると考える。 
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