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研究成果の概要（和文）：新しい分子疫学検査であるPCR based open reading typing (POT法)を院内感染対策
に加えることで救命センターにおける院内感染の現状を明らかにした。入院患者1015名のうち、MRSA陽性者は57
名であり、POT法によって院内感染によるMRSAと推定される11菌株を同定した。医療従事者66名のうち6名から
MRSAを検出し、そのうち4名から患者のMRSAの遺伝子型と一致する菌株が検出された。POT法の精度をPEGF法で確
認した。今後は、対象を他の施設に広げて新たな感染対策を予定している。

研究成果の概要（英文）：We investigated a nosocomical infection in an intensive care unit by PCR 
based openreading typing (POT) which is a novel numerator loimology test. Among 1015 inpatients, the
 number of MRSA positives was 57. It was determined to be 11 strains of MRSA nosocomical infection 
by POT. We detected MRSA from six people among 66 health care workers, and the strains which is in 
agreement with the genotypic of a patient's MRSA was detected from four persons of them. The 
accuracy of the POT method was checked by the pulsed-field gel electrophoresis （PFGE）. The 
multicenter study is planned as a future task.

研究分野： 救急医学
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１．研究開始当初の背景 

 感染症の伝播は、多様化する医療現場にお

いて病院内だけでなく療養施設から在宅に

まで及ぶ全ての医療現場で発生する可能性

がある。平成 24 年度の診療報酬改正におい

ては、感染防止対策加算が開始されており常

に関心の高い分野となっている。これまでに

院内感染に対しては、本邦だけでなく多くの

国々で対策が行われてきた。CDC（Center for 

disease control and prevention）の報告に

おいては、米国での入院患者の 25 名に１名

が院内感染に罹患し、1 年間で 7 万人以上も

の入院患者が死亡したとの報告がある（N 

Engl J Med 2014;370:1198-208）。集中治療

室で対応する疾患は多様化、複雑化の様相を

呈し、治療の成功の条件として、院内感染を

未然に防ぐことが重要である。 

 MRSA 感染は様々な感染症の中でも、医療従

事者の手などを介して感染が拡大し、検出率

の高い感染であることから、院内感染対策の

重要な指標の一つとされている。我々は、平

成２1 年より３年間、基盤研究 B の補助を受

け、『救命センターにおける先制攻撃的感染

予防策の効果に関する研究』として、MRSA 感

染対策に力を入れてきた。研究の成果として、

①MRSA の院内感染に関するリスクファクタ

ー（気管挿管、開放創の存在、抗菌薬投与、

ステロイド投与）を明らかにし、MRSA 感染対

策を早期に開始すべき指標を提示した

（Yamakawa, et al. BMC Infectious Diseases 

2011, 11:303）。②挿管患者に対し、集中的

に接触感染予防対策を徹底することで MRSA

の院内染率を低下させることを示した

(Matsushima, et al. Journal of Hospital 

Infection 78 2011, 97-101)。本研究は、こ

うした前研究からの流れを引き継いだもの

である。 

 これまでの研究においても、検出された

MRSA 感染症のうち、どの程度が院内感染なの

か正確には把握できていない。この理由とし

て、本邦においては市中型 MRSA が数多く検

出されており検出率が高いこと、MRSA は常在

菌の一つであり保菌者が存在することが挙

げられる。つまり、MRSA はありふれた菌とな

りを把握することが難しくなっている現状

がある。一方で、前述した CDC の報告がある

ように、本邦でも数多くの MRSA 院内感染症

が存在し、病状や医療経済に大きく影響して

いることが懸念される。 

 

２．研究の目的 

 本研究においては、近年開発された安価で

簡便な分子疫学検査である PCR based open 

reading typing (POT 法：後述 1)を院内感

染対策に加えることで救命センターにおけ

る院内感染の現状を明らかにし、新たな感

染対策を構築することを目的とした。 

 

後述 1:POT 法とは、高い菌種識別能力に加え

簡便性・迅速性を兼ね備えた分子疫学検査で

ある（Suzuki, et al. J Appl Microbiol 

2006;101:938-47）。POT 法では、菌識別に有

用な ORF を選び、マルチプレックス PCR を用

いた２回のアッセイにより２２個の増幅産

物の検出が可能である。検出された増幅物は

３つに分類されており、割り当てられた係数

から３つの数字からなるPOT型が決定される。

その数字群が一致すれば、同一株（院内伝播）

の可能性が高くなる。POT 型は、3 桁以下の

３つの値（POT1-POT2-POT3）に分けて表記す

る。 

 

３．研究の方法 

① 患者における検討 

対象：大阪大学医学部附属病院高度救急救命

センターに入室する全患者 

期間：2015 年 2月 1日から 2016 年 2月 28

日 

 入院時及び週１回の監視培養を行う。 

 検出された MRSA が院内感染か否か従来



法（後述２）を用い判定する。 

 従来法によって院内感染と判定された

MRSAにPOT法を用いる。同定されたMRSA

の遺伝子型を比較する。 

 

② 医療従事者における検討 

対象：同救命救急センターの医療従事者（医

師・看護師 66 名） 

期間：2015 年 11 月から 2016 年 1月（3ヶ

月間） 

 月一回 医療従事者の鼻腔の検体を採取

する。 

 MRSA 選択培地を用い MRSA を同定する。 

 同定された MRSA に POT 法を施行する。 

 検体は匿名化され個人が同定できない

かたちで行った。 

 

③ パルスフィールドゲル電気泳動法

（PFGE 法：後述３）を用いて POT 法の

精度を確認した。 

2015年 11月から2016年 2月に検出された

MRSA21 株と医療従事者から検出された

MRSA17株に対して PFGE法を追加しPOT法の

精度を確認した。 

 

後述 2:従来法とは、入院時の監視培養でMRSA

陽性となった場合は「持ち込み」と定義し、

入院後 48 時間以降に検出された MRSA を「院

内感染」と定義する方法である。 

 

後述３：PFGE 法による結果はアルファベット

にて表記され疫学的な評価として同じ株で

あれば同じアルファベットとなる。バンドの

違いが少数であればアルファベット以下の

数字が異なり、アルファベットが異なれば疫

学的な関連は薄いと判断される。 

 

 

 

 

４．研究成果 

  入院患者数 1015 名のうち MRSA 陽性者

は 57 名（5.6%）であった。従来法による判

定を用いたところ、57 名中 35 名が「持ち

込み」と診断され、57 名中 22 名が「院内

感染」と診断された。「持ち込み」の 35 名

のうち 5 名から POT 番号の重複する MRSA

が検出された。「院内感染」の 22 名のうち

11 名から POT 番号の重複する MRSA が検出

された。院内感染の残りの 11 名からは番号

の一致しないそれぞれが異なる番号が検出

された(図 1) 

 

図 1 患者における従来法と POT 法の結果 

 

 医療従事者の保菌率は 9.7%(6/62 名)で

あった。医療従事者 4名が患者の MRSA の遺

伝子型と一致する菌株を保有していた（表

1.2）。3ヶ月の期間中に新たに MRSA を保菌

した医療従事者はいなかった。 

 

表 1医療従事者の検体提出状況と陽性者数 

 
 

 

 

 



表 2 POT 法と PFGE 法の比較 

 
 

POT 番号の一致という根拠をもって院内感

染の発生を明らかにすることができた。POT

法の結果を共有することで、接触感染予防

の意識向上に繋がる可能性がある。安価で

簡便な分子疫学検査である POT 法を用いる

ことで、院内感染に関与する MRSA の遺伝子

型を比較することができる。これにより院

内感染の発生をより正確に把握でき、伝播

経路の推定を行うことができたと考えられ

た。医療従事者の検討では、院内感染に医療

従事者の保菌する MRSA が関与している可能

性が疑われる結果であった。医療従事者を含

めたセンター全体での感染対策が必要と考

える。今回の研究は、MRSA を保菌する医療従

事者を特定できないかたちで行われている

ため、鼻腔の除菌などの介入は行うことがで

きていない。MRSA を保菌する医療従事者に除

菌や職場への立ち入り制限を行うことは推

奨されていないものの、今後どのように介入

していくかは大きな検討課題の一つである。

また、当院だけでは MRSA の検出数も限られ

ており、限られた条件下であることから今

後、他の救命救急センターとの共同研究に

よって更に検出数を増やし、院内感染の現

状を解明し制御していきたい。 
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