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ICU治療肺炎の原因微生物
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抄録　ICU 治療肺炎の原因微生物を明らかにすることを目的とした．ICU で治療が行われた市中肺
炎43例を対象とし，これら症例の原因微生物を retrospective に検討した．その結果，29例（67％）
で原因微生物が検出され，その内訳は，Streptococcus pneumoniae ９例，Methicillin-sensitive 
Staphylococcus aureus （MSSA） ８例，Legionella pneumophila ４例，Haemophilus influenzae 
３例，Klebsiella pneumoniae ３例，Pseudomonas aeruginosa ２例であった．
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〈原著論文〉

緒　言
　日本呼吸器学会のガイドライン１，２）では，
A-DROP分類を用いて市中肺炎の重症度を判定
し，超重症の場合，ICUで治療するよう推奨し
ている．ガイドラインでは，市中肺炎の原因微
生物は明記されているが，ICU治療肺炎の原因
微生物についての記載は見あたらない．そこで，
ICU治療肺炎の原因微生物を明らかにすること
を目的として今回の検討を行った．

対象と方法
対　象
　2010年１月から2015年12月までに，川崎医科
大学附属川崎病院の ICUで治療が行われた市
中肺炎43例［男性26例，女性17例，48～81（72.1
±13.8）歳］を対象にした．
　A-DROP分類では，重症度２：５例，３：12
例，４：20例，５：６例であった．

方　法
　これら症例の，原因微生物を retrospectiveに
検討した．
　原因微生物との判定は，尿中抗原検査
（Streptococcus pneumoniae, Legionella）陽性，
膿性痰の培養で３＋以上の菌量を証明した場
合，Mycoplasma pneumoniae及び Chlamidophila 
pneumoniaeはペア血清による診断とした．
　なお，本研究は，学内の倫理委員会の承認を
得て行った．

結　果（表１）
　原因微生物が同定されたのは，43例中29例
（67％）であった．
　29例の内訳は，S. pneumoniae ９例，Methicillin-

sensitive Staphylococcus aureus (MSSA) ８例，L.  
pneumophila ４例，Haemophilus influenzae ３例， 

Klebsiella pneumoniae ３例，Pseudomonas aeruginosa 
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２例であり，６種類の微生物が同定された．
　なお，Mycoplasma pneumoniaeやChlamidophila 
pneumoniaeを原因微生物とする症例は経験さ
れなかった．

考　察
　日本呼吸器学会のガイドライン１，２）では，
A-DROP分類を用いて重症度４もしくは５の場
合 ICUで治療するようよう推奨している．今
回の症例では，43例中26例（61％）は４以上で
あり，実臨床の場でも，概ねガイドラインに準
じた診療がされていると推察された．
　ICUで治療された重症市中肺炎の原因微生物
に関して，Yoshimotoら３）は，72例中32例（44％）
に原因微生物が同定され，S. pneumoniae，
P. aeruginosa，K. pneumoniae，MSSA，H. 
influenzae，L. pneumophilaの頻度が高いと述べ，
Valenciaら４）は，92例中64例（70％）に原因微
生物が同定され，S. pneumoniae，P. aeruginosa，H. 
influenzae，L. pneumophila，MSSA，Escherichia 
coliの頻度が高いと報告している．
　今回の検討例と Yoshimotoら３）と Valencia

ら４）の論文，すなわち３つの臨床研究で一
致した微生物は，S. pneumoniae，MSSA，L. 

表１　原因微生物

　　　原因微生物 例数
S. pneumoniae 9
Methicillin-sensitive S. aureus (MSSA) 8
L. pneumophila 4
H. influenzae 3
K. pneumoniae 3
P. aeruginosa 2
Unknown 14
　　　　計 43

pneumophila，P. aeruginosa，H. influenzaeであっ
た．
　ガイドライン１）では，ICU治療肺炎の抗菌薬
として，カルバペネム系注射薬にニューキノロ
ン系注射薬，マクロライド系注射薬，ミノサイ
クリン注射薬の何れかを併用するよう推奨して
いる．今回の検討で明らかになった ICU治療
肺炎の原因微生物（S. pneumoniae，MSSA，L. 
pneumophila，P. aeruginosa，H. influenzae）のい
ずれにも有効であり，理にかなった抗菌薬の選
択であると考えられた．

結　語
　ICU治療肺炎の原因微生物には，S. pneumoniae，
MSSA，L. pneumophila，P. aeruginosa，H. 
influenzaeが多い．
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ABSTRACT   The purpose was to clarify the causative organisms of Intensive Care Unit 
treatment pneumonia. Forty-three patients with severe community-acquire pneumonia who were 
treated in ICU and the causative organisms of these patients were retrospectively examined. As 
a result, the causative organisms were detected in 29 patients (67%) including Streptococcus 
pneumoniae in 9 patients, Methicillin-sensitive Staphylococcus aureus (MSSA) in 8 patients, 
Legionella pneumophila in 4 patients, Haemophilus influenzae in 3 patients, Klebsiella 
pneumoniae in 3 patients, Pseudomonas aeruginosa in 2 patients. (Accepted on August 13, 2016)
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