
われわれは，本邦および大韓民国で小児より分離され

た肺炎球菌の各種抗菌薬に対する薬剤感受性を調べ，感

受性分布を両国間で比較した結果，β―ラクタム系薬に対
する中等度耐性株，高度耐性株の割合が，富山県内分離

株より大韓民国分離株で高かったことを本誌において報

告した1）。本報告で，われわれは大韓民国分離株の中か

ら，ペニシリン Gに対して高度耐性（64μg�mL）を示す

株を見出した。本菌株は，他の β―ラクタム系薬に対して
も同様に高度耐性を示しただけでなく，ミノサイクリン，

ゲンタマイシンおよびクラリスロマイシンのMICがそ

れぞれ 16μg�mL，64μg�mL，＞64μg�mLと多剤耐性を

示した。試験を実施した時点で，本菌株はオプトヒンに

感受性であり，血液寒天平板上で α溶血性を示したこと
から肺炎球菌と判断した。しかし近年，遺伝子解析等の

新たな手法の導入に伴い2,3），誤って肺炎球菌と同定され

た連鎖球菌が存在するとの報告4）があり，慎重な同定の重

要性が示唆されたことから，今回，遺伝型解析も含めた

種々の方法を用い改めて本菌株の同定を行った。

簡易同定法として，アピ� 20 ストレップ（日本ビオメ

リュー）を用いた迅速同定を，McFarland 4および

McFarland 1の菌液を用いて行った。さらに，ハウスキー

ピング遺伝子の hexB，recP および xpt の各遺伝子断

片5）を PCRにて増幅し，塩基配列解読（タカラバイオに委

託）後，blastn（http:��www.ncbi.nlm.nih.gov�BLAST�）
にて相同配列の検索を行った。また，北里大学生命化学

研究所 生方公子先生より，本菌株のデオキシコール酸

溶解性，血清型および自己融解遺伝子 lytA の PCRによ

る確認試験の情報を提供していただいた。

本菌株の表現型の試験結果を Table 1に，遺伝型の試

験結果を Table 2に示す。アピ� 20 ストレップによる迅

速同定の結果では，口腔内連鎖球菌の Streptococcus con-

stellatus の可能性が 90％以上と高く，ついで Gemella

属の可能性が示唆された。また，表現型においては，デ

オキシコール酸溶解性は弱く，血清型は判別不能であっ

た。これらの結果は，オプトヒン感受性および溶血性が

肺炎球菌に特徴的な性質を示したのとは対照的であっ

た。遺伝型においては，3種のハウスキーピング遺伝子

が，いずれも広い領域にわたり肺炎球菌由来の遺伝子と

高い相同性（90～96％）を示したが，肺炎球菌に特徴的

な遺伝子である lytA は検出されなかった。

連鎖球菌は，溶血性の特徴から大きく 4つの群に大別

され，種々の添加物に対する耐性等の表現型の特徴から，

さらに細かく分類されている3）。肺炎球菌の同定は，一般

に血液寒天平板における溶血性，オプトヒン感受性，デ

オキシコール酸溶解性および血清型等の表現型の特徴に

基づいて行われる7）。α溶血性を示す連鎖球菌において，
オプトヒン感受性やデオキシコール酸溶解性は肺炎球菌

に特徴的な表現型であることに加え，試験法が簡便であ

ることから，肺炎球菌を同定する一手段として広く用い

られてきた。しかし，β―ラクタム耐性遺伝子等の薬剤耐
性遺伝子の肺炎球菌への水平伝播8）や，オプトヒン感受性

遺伝子の口腔内連鎖球菌への伝播9）など，遺伝的に近縁の

菌種間で遺伝子の水平伝播が起こる可能性もあり，分離

株よっては分類が困難な場合も生ずると思われる。一方，

遺伝子配列解析技術の進歩は，遺伝型の解析を可能とし，

特徴的な塩基配列解析など，新たな観点からの同定をも

たらした。しかしながら，ハウスキーピング遺伝子や

rRNAの塩基配列の解析は，あくまでも配列が明らかと

なった菌種のみを対象としていることから，現状では遺

伝型による菌種同定にも限界がある。より正確な分類を
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Table 1. Phenotypic characteristics of the isolate showing high resistance 
to penicillin G

ResultsExaminations

 α -hemolysisHemolysis

SusceptibleOptochin susceptibility

Identification by Api® 20 strep

Streptococcus constellatus（98.3%）McFarland 4

Gemella haemolysans（0.5%）

Streptococcus constellatus（97.3%）McFarland 1

Gemella. morbillorum（1.2%）

Weak solubilityBile solubility ＊

UncertainSerotype ＊

＊ : Data kindly provided by Dr. Ubukata.

Table 2.  Genetic characteristics of the isolate showing high resistance to 
penicillin G

Blast search
Hit speciesSequence analysis

（Gene name） ExpectedIdentity

0.0678/747（90%）S. pneumoniae
hexB

e-117268/285（94%）S. mitis

0.0703/750（93%）S. pneumoniae
recP

0.0390/406（96%）S. mitis

0.0522/552（94%）S. Pneumoniae
xpt

0.0470/486（96%）S. mitis

NegativePresence of lytA（PCR） ＊

＊ : Data kindly provided by Dr. Ubukata.

行うためには，表現型および遺伝型の特徴を組み合わせ

て調べることが重要であり，肺炎球菌の場合は，溶血性

やオプトヒン感受性といった表現型の特徴に加え，lytA

遺伝子の有無を確認することが，有力な手がかりの一つ

と考えられる5）。

口腔内連鎖球菌等の β―ラクタム感受性は肺炎球菌と
比較して低く，口腔内連鎖球菌の混在は，感受性推移な

どの解析結果に影響を及ぼす危険性があることが報告さ

れている4）。また，口腔内連鎖球菌は，免疫が低下した状

態では菌血症を起こしやすいとの報告もあることか

ら6），咽頭拭い液以外の臨床材料からも分離される可能

性を十分考慮しなければならない。詳細な同定は時間や

コストに問題があり，すべての菌株に適用することは容

易でないが，少なくともペニシリン Gに対する感受性が

著しく低い場合には，詳細に同定することが必要と考え

られる。

以上，本菌株は肺炎球菌と異なり，口腔内連鎖球菌の

一種である可能性が示唆された。このように肺炎球菌と

異なる高度耐性株が誤って混入することは大きな問題で

あり，慎重に対処すべきであった。感受性推移等を調べ

る際には，大量の菌株を扱うことが多く，期間面および

コスト面から，簡便法で同定を済ませてしまうケースも

考えられるが，肺炎球菌は市中肺炎の主要な起炎菌とし

て，その薬剤感受性推移が注目されていることから，慎

重に同定し，信頼できる結果を示すことが大切であり，

今後十分に注意したい。

なお，試験にあたり，適切なご助言，ご指導および貴

重な情報を提供していただいた北里大学生命科学研究所

生方公子先生に心からの御礼を申し上げます。
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Phenotypic and genotypic analysis of a highly penicillin-resistant putative
Streptococcus pneumoniae strain isolated in the Republic of Korea
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A highly penicillin-resistant strain of Streptococcus pneumoniae , isolated in the Republic of Korea in 1997,
was identified in detail on the basis of its phenotypic and genotypic features. The strain had been identified as
Streptococcus pneumoniae based on its α-haemolytic activity and optochin susceptibility. However, the results
of further study showing that it was negative for the lytA gene by PCR and the API-Strep results showing that it
was an oral streptococcus, suggested that the strain was an oral streptococcus and not Streptococcus pneumo-

niae.
This finding indicates that the genotype as well as the characteristic phenotype must be checked to accu-

rately identify Streptococcus pneumoniae.
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