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Mycobacteriumscrofulaceum肺 感 染 症 の15例

1江森 幹子2加 治木 章3池 堂ゆか り4落 合早苗

3岩田 安弘5原 田 泰子2北 原 義也

要旨:〔 目的〕M.scrofulaceum肺感染床 の臨床的特徴を明らかにする。〔対象および方法〕1989年 から

2003年 までに国立病院機構大牟田病院にて経験 した15例 の本症を対象とし,そ の臨床像,画 像所見,

臨床経過を検討した。〔結果〕性比は男性8例,女 性7例 で,平 均年齢は65.9歳 であった。喫煙歴 を

8例 に,粉 塵職歴を7例 に認めた。画像所見では結核類似型が11例,小 結節気管支拡張型は4例 で

あった。治療により画像所見の改善を認めた症例は4例 で,不 変または悪化は11例 であった。死亡

例は5例 で,そ のうち本症の悪化による死亡は3例 であった。〔考察〕画像上結核類似型が多 く,そ

の拡が りは診断時か ら広範なものが多 く,こ のことが難治性の一因と考えられた。粉塵職歴を7例

に,慢 性閉塞性肺疾患を3例 に認めてお り,ま た本菌以外の非結核性抗酸菌の排菌を6例 に認めたこ

とより,肺 局所の抵抗性減弱が発症要因,進 展要因のひとつと考えられた。経過上改善を認めたもの

は4例 にすぎず,死 亡例が5例(原 疾患死3例)と 多く,予 後不良の例が多いと考えられた。

キーワーズ:Mycobacteriumscrofulaceum,M.scrofulaceum肺結核 感染症,非 結核性抗酸菌症

は じ め に

近 年.肺 非 結 核 性 抗 酸 菌 症(以 下NTM症 と略 す)の

年 間発 生 率 は 人 口10万 対L5～25で,増 加 傾 向 に あ る。

ま た,そ の 菌 種 の 多 様 化 が 問 題 とな っ て い る。 菌 種 別 に

み る と,最 も多 数 を 占 め る の は,Maviumcomplex(以

下MAC)感 染 症 で,全NTM症 の 約70%を 占 め る。

M.scrofulaceuml..染 症 は きわ め て 少 数 で,わ が 国 で は0.7

%前 後 であ る とい わ れ て い る1)～3〕。 また,砿5α ψ10c釧 〃2

感 染 症 に つ い て の 報告 は,少 数 散 見 す るの み で,臨 床 的

特 徴 も不 明 な 点 が 多 い 。 当 院 で は,1989年 か ら2003年

まで に 国 立療 養 所 非 定 型 抗 酸 菌 症 共 同研 究 班 の 診 断 基準

を満 た す15例 のM.scrofulaceum肺 感 染 症(以 下M.scro-

julaceum症)を 経験 した の で,そ の 臨 床 的 特 徴 につ い て

検 討 した。

対象と方法

1989年 か ら2003年 ま で の15年 間 に 経 験 し た15例 の

配5α ψ 伽 朋〃2症を対 象 と した 。

抗酸菌の同定は抗酸菌同定キット(DDHマ イコバクテ

リア極東)に よって行った。

薬剤感 受性 試験 は,2001年 まで は固定濃度法で,

2002年 以降は比率法で行った。

エ ックス線所見は学会分類で分類 した。

砿3αψ'αc側〃3症の臨床病型は,原 田ら4},Wallaceらs,

の報告に従い以下のように分類 した。有意な基礎疾患を

有 しないものを一次感染型,全 身的に免疫能の低下をき

たすような合併症 を有するか,あ るいは既存病変を有す

る肺に発症した症例を二次感染型 とした。また,画 像上

の特徴として,主 に上肺野に陰影が分布 し,肺 結核症に

類似 した結核類似型,主 として中葉や舌区あるいはびま

ん性に病変が分布し,小 結節影や気管支拡張像を主体 と

する小結節気管支拡張型に分類 した。

結 果

(1>NTM症 の 検 出 菌種 の 頻 度

1982年 か ら2000年 の 問 の 当 院 に お け るNTM症344例

の 菌 種 の 内訳 をTablelに 示 した。 砿 ∫αψ'oc例 吻症 は
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le例(2.gele)で あ った 。(2001年 以 降 は未 集 計。)

砿3α ψ'αcω"1症 の1989年 か らの 年 度 別 発 生症 例 数 は

Table2に 示 す とお りで,1999年 に4例 と多数 認 め た が,

そ の 他 の 年 度 は 比 較 的散 発 傾 向 に あ っ た。性 別 で み る と

男 性8例(53.3e/e),女 性7例(46.7%)で あ っ た。

(2)M.scrofulaceum症 の 初 診 時 の 臨床 像

15例 の一 覧 をTable3に 示 した。 初 診 時 の 年齢 は38歳

か ら83歳 まで で,平 均 年 齢 は,65.9歳 で あ っ た 。 男 女

別 にみ る と,男 性8例 の 平 均 年齢 は648歳,女 性7例 の

平 均 は67.3歳 で 男 女 間 に有 意 差 は 認 め なか った 。

診 断 時 の 症 状 は 咳 漱9例,喀 疾6例 幡1疲4例),発

熱5例,全 身倦 怠 感3例,体 重 減 少3例,胸 痛2例,食

欲 不 振1例 で あ っ た。

喫煙 歴 が あ っ た もの は,8例(53.3%)で,男 性 が7例,

女 性 が1例 で あ っ た。

肺 の 基礎 疾 患 は,陳 旧性 肺 結 核3例,慢 性 閉塞 性 肺 疾

患3例,自 然 気 胸1例,珪 肺1例 で あ っ た。MAC症 の

既 往 が3例 に み られ た。 ま た,肺 癌 の 手 術 後 に発 見 され

た 症 例(症 例4)が1例 あ っ た。 明 らか な一 次 感 染 型 は

4例,明 らか な 二 次 感 染 型(陳 旧性 肺 結 核,珪 肺,MAC

症)は7例 で あ っ た。

職 歴 で 粉 塵 職 歴 と の 関 係 が 疑 わ れ た 症 例 は7例

(46.7%)で そ の 内 訳 は歯 科 技 工 士1例,鉄 板 の解 体 業1

例,化 学工 場 勤 務1例,精 錬 所 勤 務1例,鋳 物 工場 勤 務

1例,い 草 業2例 で あ っ た が,男 性 だ け で み る と8例 中

6例(75.oa/。)と 多数 を 占 めて いた 。 呼 吸 器 疾患 以外 の 基

礎 疾 患 は,糖 尿 病3例,慢 性 肝 障 害2例,脳 梗 塞2例,

乳 癌 の 術 後1例,副 鼻腔 炎1例 な どで あ った 。

ツ ベ ル ク リ ン反 応 は,15例 中13例 で 行 わ れ て お り,

陰性 が5例,陽 性 が8例 で あ っ た。

排 菌 状 況 は,塗 抹 培 養 賜 性11例(73.3%),培 養 の み

陽 性4例(26.7%)で あ っ た。 排 菌 状 況 の 経 過 は,葭 陰

性 化 が7例,排 菌 持 続 が4例,再 排 菌 が4例 で あ った 。

他 菌 種 排 菌 に 関 して,砿 ∫α切鰯鷹 飢加症 の 診 断 の 前 後 で

そ れ 以外 の抗 酸 菌 の 排 菌 を認 め た 症 例 は 合 計6例 で あ っ

た 。 結 核 菌 の 排 菌 は 認 め なか っ た。15症 例 中3例 は,先

行 してMAC症 が 診 断 され てお り,治 療 に よ っ て 安 定 し

た 後 に,M3α ψ'αc6鋭摺症 が 発 症 し て い た 。M.scro一

ル'αぐ釧〃溌 症 後 に 他 菌 種 を 排 菌 した もの は,そ れ ぞ れ

Mavium(症 例2),M.intracellulareとM.gordonae(症 例

14>,M.inrracellUtare(症 例15)で あ っ た。

画 像 所 見 は,学 会 分 類 で み る と,1型2例,fi型10例,

皿型3例 で あ り,12症 例(80.0%〉 に空 洞 形 成 を認 め た 。

病 変 の 拡 が りは2が9例,3が3例 と広範 な もの が 多 く,

13例(86.7%〉 が 両側 肺 に 及ぶ 病 変 を呈 して い た。

結 核 類 似 型 は11例,小 結 節 気 管 支 拡 張 型 は4例 と結

核 類 似 型 が 多 か った 。特 に 男性 で は1例 を 除 きす べ て 結

核 類 似 型 で あ った 。

(3)薬 剤 感 受 性 検 査 と治 療 経 過

15例 中14例 で 感 受 性 検 査 が 施 行 され た。 感 受 性 の あ

っ た 薬 剤 をそ れ ぞ れ 挙 げ る と,サ イ ク ロセ リ ン(CS)が

ll例,エ チ オ ナ ミ ド(TH)と リ フ ァ ン ピ シ ン(RFP)が

各4例,レ ボ フ ロ キサ シ ン(LVFX)2例,ス ト レ プ ト

マ イ シ ン(SM),イ ソニ ア ジ ド(INH>,カ ナ マ イ シ ン

(KM),エ タ ンプ トー ル(EB),エ ン ビ オマ イ シ ン(EVM)

が 各1例 で あ っ た。(LVFXの 感 受 性 検 査 は,15例 中4

例 で行 わ れ て い た 。)CSが 最 も感 受 性 が あ り,次 にTH

とRFPで 感 受 性 が あ る と い う結 果 を得 た が,臨 床 的 な

薬 剤 の 有 効 性 は この 結 果 とは 一致 しな か っ た 。

化 学 療 法 の 内 容,期 間,治 療 経 過 をTable4とTable
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5に 示 した。 化 学 療 法 は15例1・liil12例で 行 わ れ た。 症 例

5,ll,13の3例 は,MAC症 の 治 療 後 に 発 症 した 例 で

あ る が,病 状 が安 定 して い た た め 砿 説π～鋸 醒甜 栩症 に 対

す る 治療 は行 わ な か っ た。 初診 時 に肺 結 核 との 鑑 別 が 困

難 で,抗 結 核 薬 に よ る標 準 治 療(SHRZ,EHRZ)が 開 始

さ れ た 症 例 が3例(症 例1,9,14),肺 炎 様 の 漫 潤 影 を

呈 し一 般 抗 菌 薬 が 使 用 され た症 例 が2例 あ っ た 。

最 も多 く使 用 され て い た 薬 剤 はRFPで13例 に 使 用 さ

れ て い た。 次 に 多 く使 用 さ れ た の は 豊NHで 捻 例 で あ っ

た。 次 に 多 く使 用 され た もの はEBで8例 で あ っ た。

SMが4例,ク ラ リ ス ロ マ イ シ ン(CAM),PZAの 併 用

が そ れ ぞ れ3例 ず つ で,THの 併 用 が2例,CSの 併 朋 が

2例,ニ ュbU一キ ノロン薬 の 併 用 が4例,ア ミカシン(AMK>,

EVM,KMの 併 用 が そ れ ぞ れ1例 ず つ で あ っ た。TH,

CS,EVMな どの 薬 剤 は薬 剤 感 受 性 検 査 の結 果 を 参 考 に

投 与 され てい た。 治 療 回 数 は抗 菌剤 の投 与 が3カ 月以 上

継 続 され た後,治 療 が2カ 月 以 上行 わ れ なか っ た場 合 を

治療 終 了 と判 断 した6)。 化 学 療 法 が 行 わ れ た12例 の う ち

9例 は1回 の 治 療 で終 了 して い た 。 再 発 し,2回 治療 を

行 っ た症 例 は1例(症 例8),3回 治 療 を行 っ た症 例 は2

例(症 例7,14)で,再 発 例3例 は いず れ も死 亡 した 。

E5例 の う ち,画 像 上 の 改 善 を認 め た もの は4例(症 例

3,4,9,15),不 変 は8例(症 例2,5,7,IO,11,

12,13,14),悪 化 は3例(症 例1,6,8)で あ っ た 。

画 像 上 改 善 を認 め た 症 例 の 治 療 内 容 は,そ れ ぞ れEB,

INH,RFP,CAM(症 例3),EB,INH,RFP(症 例4),

EB,CAM,RFP,SM(症 例9),INH,RFP,CAM(症

例15)が 主 な使 用 薬 剤 で あ った 。

薬 物 療 法 が 行 わ れ た 期 問 は最 短 が2カ 月(症 例61治

療 開 始 後2カ 月 で 死 亡),最 長 は4年2カ 月 で あ っ た。

併 用 した薬 剤 数 は3～13種 類 で あ っ た が,平 均 す る と4

種 類 の 薬 剤 が 投 与 され て い た 。

症 例 韮は,抗 菌 薬 で の 数 年 間 の 治療 に もか か わ らず,

M.scrofulaceum症 は悪 化 して い た が,好 酸 球 性 肺 炎 を併

発 した た め 治 療 を中止 し,ス テ ロイ ドの 内服 治 療 を行 っ

た 。 そ の 後 は 陰影 の悪 化 を 認 め て い な い。

臨床 経 過 を観 察 で きた期 間 は,2カ 月 か ら6年8カ 月,

平 均2年7カ 月 で あ っ た。 転 帰 に つ い て は,15例 の う

ち2004年6月 現 在 も治 療 継 続 して い る もの は1例,経

過 観 察 中 は5例,死 亡5例(33.3%〉,不 明4例(転 院 な

どの 理 由)で あ った 。 死 亡例 は症 例4,6,7,8,14で,

死 因 はM.scrofutaceumliiiの 進 展 に よる 呼 吸 不 全 死 が3例

(20.0%)(症 例6,7,8)で,他 病 死 は2例(症 例4:肝

硬 変,症 例14:胃 癌)で あ っ た。 死 亡例5例 は年 齢64～

83歳 の 高 齢 者 で,粉 塵 職 歴 の あ る者 が3例,喫 煙 歴 が

あ る 者 が3例 で あ っ た。5例 す べ て が 広 範 囲 の空 洞 を 有

す る病 型(1ま た はII型)で,全 例 呼 吸 器 の 基礎 疾 患 が
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PulmonaryM・serofulaceumInfection/M.Emorieta1,

あ っ た。

考 察

M.scrofutaceumは,湖 や 沼,河 川 な どの 水 源,そ の 周

辺 の 土壌 や 霧 な どか ら検 出 され,Runyon分 類 で はH群

菌 に 属 し,小 児 の 頸 部 リ ンパ節 炎 の原 因菌 と して 有 名 で

あ る7)。肺 感 染症 を 引 き起 こす こ とは比 較 的 まれ で あ り,

NTM症 の原 因 菌 の う ち,0.7%前 後 を 占 め る とい わ れ て

い る1)～3)が,多 数 例 に つ い て の報 告 は少 ない 。 わ れ わ れ

の 施 設 で は1982年 か ら2000年 まで の19年 問 のNTM症

の う ちM.scrofulaceum症 は2.9%を 占 め て い た 。1989年

か ら2003年 ま で の15年 間 に 経 験 した15例 につ い て み る

と,男 女 比 は8:7で,特 に男 女 差 を認 め な か っ た。 病

型 は,1,il型 の 空 洞 を 有 す る もの が12例 と多 く,こ

れ ら はす べ て 結 核 類 似 型 で あ り,男 性 が7例,女 性 が5

例 で あ っ た。 こ の う ち,広 範 囲 に空 洞 を認 め る1型 は,

2例 で あ っ た 。 画 像 上 の特 徴 と して は,結 核 類 似 の比 較

的 壁 の厚 い 空 洞 が 多 か っ た。 び まん型(皿 型)は3例 で,

この う ち2例 は女 性 で あ っ た。 病 変 の 拡 が りは,2以 上

が12例 と広 範 な もの が 多 く,両 側 肺 に 病 変 を 認 め る も

の が13例 と病 巣 範 囲 が広 範 囲 で あ っ た。

明 らか な一 次 感 染 型 は4例,明 らか な 二 次 感 染 型 は7

例 と二 次 感染 型 が 多 か っ た。

M.scrofulaceumは,菌 力 と し て はNTMの 中 でM.for-

tuitumな ど のIv群 菌 の よ う な 弱 毒 と さ れ る 菌 群 とM.

kOnsasiiやM.avium-intracell"tare等 の 強 毒 菌 の 中 間 の 菌

力 で あ る と考 え られ て い る8)。

粉 塵 職 歴9)Io}な どの肺局 所 の 免 疫,そ の 他 の 生 体 防 御

機 能 を含 め た抵 抗 性 の 減 弱 が 発 症 要 因 と して 示唆 され て

い る8)11)が,当 院 の症 例 で も粉 塵 職 歴 は15例 中7例 と

高率 に認 め た 。 また,東 村8)は,既 存 の 肺 病 変 が 発 症 に

関係 して い る こ と を示 唆 して お り,局 所 的 要 因 と して最

も重 要 な もの は慢 性 閉 塞性 肺疾 患 で あ る と述 べ て い る。

当院 のM.scrofulaceum症 で も慢 性 閉塞 性 肺 疾 患 を3例 に

認 め た。M.scrojulaceumに お け る薬 剤 感 受 性 検 査 の 意 義

は確 立 さ れ て い な い が,今 泉 ら12)は,invitrond性 は 単

に培 地 内 にお け る 薬剤 の作 用 を み て い る だ け で あ り,生

体 内 の代 謝 や細 胞 や免 疫 機 能 を介 して の耐 性 をみ て い る

の で は な い の で,一 致 しな い場 合 が あ っ て も差 し支 え な

い,と 述 べ て い る。 薬 剤 感 受 性 検 査 は,非 定 型 抗 酸 菌 症

につ い てinvitroの 標 準 的感 受 性 検 査 が 確 立 して お らず,

そ の結 果 がinvivoの 薬 効 とパ ラ レル で ない とい う問 題13)

や,M.aviumcomplex感 染 症 に 対 す るCAMお よ びM.

kansasii感 染 症 に 対 す るRFPの 薬 剤 感 受 性 検 査 の 臨 床 的

意 義 を 疑 問 視 す る 意 見 もあ る。Sandersら は,AIDS合 併

症 と して播 種 性のM.scrofulaceumlb.染 症 を経 験 し,分 離

さ れ た 検 体 よ り薬 剤 感 受 性 試 験 を 行 っ た 結 果,EB,

177

rifabutin,CAMに 感 受 挫 を認 め た と報 告 して い る14♪。

AmericanTh。racicS・cietyの 声 明5♪や 日本 結 核 病 学 会 治

療 ・社 会 保 険 ・抗 酸 菌 検 査 法 検 討 合 同委 貝 会 の 報 告161で

は非 結 核 性 抗 酸 菌 につ い て は 砿 κα鰐α躍 以 外 の感 受 性 検

査 は 行 わ ない と して い る。 今 後,M,scrofeslaceumを 含 め

たNTMの 薬 剤 感 受 性 検 登 の 嗣 発 が 璽 まれ る 。

治 療 につ い て は,日 本 納 核 病 学 会 非 定 型 抗 酸 菌症 対 策

委 員 会 の 治 療 に 閲 す る 見 解171で はKM,RFP,EBま た

はRFP,TH,EVMの 組 み 合 わせ を勧 め て い る 。 また 倉

騰 ら19>はM,aviumintrace〃"larecomplex,M・scrofulaceum,

M,fortuit"m,M,chetonaeの 菌 群 は,CS以 外 の 抗 結 核 薬 に

ほ と ん ど感 受 性 が な く,き わ め て治 療 囲 難 で あ るた め,

SM,KM,EVMの 注 射 剤 中 どれ か ひ と つ とRFP,EB,

INH,TH,CS,PZAの 中 か ら3剤 の 計4剤 を 併 用 す る

治 療 を推 奨 して い る。 当院 で もそ れ に準 じた 治 療 を行 っ

て い る が,主 治 医 の判 断 に よ って 薬 剤 が 決 定 され て い る

の で,組 み 合 わせ や 治療 期 間 は さま ざま で あ っ た。 ま た,

画 像 所 見 の 経 過 か ら有 効 と思 わ れ た 薬 剤 はEB,RFP,

CAMで あ っ た。 この 結 果 はSandersら14,の 報 告 と も・…一・・-L致

して い た。 興 味 深 いの は好 酸 球性 肺 炎 を 併 発 しス テ ロ イ

ド投 与 を した 症 例(症 例1)が,そ の 後 排 菌 もみ ら れ な

くな り,画 像 上 も悪 化 を認 め な くな っ た こ とで あ る 。

臨床 経 過,転 帰 につ いて は画 像 上 の 改 善 を 認 め た もの

は4例 に対 し,不 変 また は悪 化 は11例 で あ り,予 後 不

良 で あ る 印象 を う けた 。 排 菌 に つ い て も菌 陰性 化 が7例

に 対 し,持 続 排 菌 また は再 排 菌 が8例 と,菌 陰性 化 しに

くい症 例 が 多 か っ た。 他 菌 種 の排 菌 を認 め る症 例 は6例

と多 く,肺 局 所 の 抵 抗 性 の 減 弱 が 関 与 して い る と考 え ら

れ た。 転 帰 は死 亡 例 が5例 と多 く,予 後 不 良 で あ っ た 。

死 亡例5例 の特 徴 は,高 齢,喫 煙 歴,粉 塵 職 歴,広 範 囲

の 空 洞 な どの所 見 で あ っ た。 こ の うちM.scrojulaceum症

に よる死 亡 は3例 で あ り,全 例 が 呼 吸 器 の 基礎 疾 患 を有

し,広 範 囲 の空 洞 な ど高 度 な肺 の 破 壊 を認 め,こ れ に よ

る 呼 吸不 全 が 死 亡 原 因 と考 え られ た 。 また,こ の3例 は

すべ て 再 発 例 で あ っ た 。 喫 煙 歴,粉 塵 職 歴,菌 交 代 例,

再 発 例 を多 く認 め る こ とよ り,肺 の 局 所 防 御 能 の 低 下 が

本症 の発 症,進 展 に関 連 して い る と考 え られ た 。

M鋤 吻'αc鋤 症 の 治 療 効 果,予 後 は あ ま り良 好 で な

く,今 後 さ らに症 例 を集 積 し,有 効 な薬 剤 の 組 み 合 わせ

を検 討 す る必 要 が あ る。
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Original Article

15 CASES OF PULMONARY MYCOBACTERIUM  SCROFULACEUM INFECTION

 'Mikiko EMORI
,  'Akira KAJIKI,  "Yukari IKEDO, 4Sanae  OCHIAI,  'Yasuhiro IWATA, 

 5Yasuko HARADA
, and  'Yoshinari KITAHARA

Abstract [Objectives] We described clinical features of pul-

monary Mycobacterium scofulaceum disease. 

 [Materials and methods] We described 15 cases of pul-
monary Mycobacterium scrofulaceum infection admitted to 

National Hospital Organization Omuta National Hospital from 

1989 to 2003 and reviewed the clinical feature, the findings of 

chest radiograph, and clinical course. 

  [Results] Sex ratio was 8 male cases and 7 female cases, 
and the average age was 65.9 years old. Smoking history was 

found in 8 patients and occupational history of the dust inha-

lation was found in 7 patients with pulmonary M. scrofulaceum 

infection. There were  11 cases of tuberculosis-like form and 4 

cases of nodular-bronchiectasis form according to the NTM 

Research society classification based on the findings of chest 

radiography. Improvement of the findings of chest radiogra-

phy was seen in 4 patients by therapy, while no change or 
aggravation in  11 patients. Five patients died and among 

them, 3 died due to aggravation of pulmonary M. scrofulaceum 

infection. 

  [Discussion] Cases showing tuberculosis-like form were 
dominant, and most of them showed extensive lesions when 

they were diagnosed, and these facts were considered to be

major factors of difficulty in the treatment of this infection. 

The facts that 7 cases had occupational exposure to the dust, 

obstructive pulmonary disease in 3 cases, and 6 cases showed 

sputum culture positive for other nontuberculous mycobacte-

riosis, suggest that local resistance of lung might be attenuat-
ed, and this could be one of factors of onset and development 

of this infection. Only 4 cases showed improvement, while 5 

cases died (primary disease death in 3 cases) and it was 

thought that the prognosis of the disease was in general poor. 

Key words : Mycobacterium scrofulaceum, Pulmonary M. 

scrofulaceum disease, Nontuberculous mycobacteriosis 
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