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分担研究報告書 
脳死肝腎同時移植待機中に血中より Corynebacterium striatumが検出された 

HIV/HCV重複感染症例の 1例 

 

研究分担者  中尾 一彦  長崎大学病院消化器内科 教授 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
   共同研究者 
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A．研究目的 
 今年度、HIV/HCV重複感染症例の脳死肝
腎同時移植が長崎大学病院では施行された。
本症例は移植前に術前評価、管理目的にて
当科に入院したが、入院中血中より
Corynebacterium striatum (C.striatum)が
検出された。C.striatumは、常在菌である
が日和見感染の原因菌になることが報告さ
れており、移植症例の周術期管理において
注意を要する細菌である。本症例の入院中
の経過について若干の文献的考察も含め報
告する。 
 
B．研究方法 C．研究結果 
症例：61歳、男性 
診断：#1.C 型非代償性肝硬変、#2.HIV 感染
症、#3.血友病 B 型、#4.慢性腎不全（維持
透析中） 
現病歴：血友病 B型に対する血液製剤加療
後、1998年に HIV/HCV重複感染症と診断
された。慢性腎不全合併もあり、2013年よ
り維持透析が導入されている。HIV RNAは
ART治療で陰性化し、HCV RNAは IFN治
療で陰性化していたが肝硬変へと進展して
いた。その後 2019 年 1 月の食道静脈瘤破
裂のエピソードを契機に、非代償性肝硬変

へ進展したことより、脳死肝腎同時移植の
適応が考えられ、同年 4 月、肝腎同時移植
前の術前評価、管理目的にて当院へ転院と
なった。 
転院後経過：転院時、Child Pugh score13
点、MELD score 38点であった。 
当院転院時より 38-39 度の発熱あり。第

2病日の血液検査では、WBC 10800 /mm3, 
CRP 5.58 mg/dL、プロカルシトニン 2.480 
ng/ml、さらに同日の 2セットの血液培養検
査よりグラム陽性桿菌が検出された。全身
CT、心エコー検査、脊椎 MRI 検査、及び
腹水試験穿刺による感染巣検索で明らかな
感染巣は不明であったが、敗血症への進展
も危惧されたため、同日より CEZと VCM
の併用治療が開
始された。第 4病
日にグラム陽性
桿 菌 は
C.striatum と同
定され（写真）、
薬剤感受性を確
認の上、VCM 単剤治療へ変更されている。 
治療開始後、発熱は改善し、WBC、CRP
も低下、治療効果は良好であった。以後、血
液培養検査が度々施行されているが
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C.striatum は検出されず、第 16 病日に
VCM投与は中止となった。また VCM中止
後の入院経過中も C.striatum の検出は認
められなかった。 
 
その他、入院中は胃前庭部からの oozing
による消化管出血などにより肝性脳症を呈
し、一時集中治療室での全身管理が必要と
なったが、その後一般病棟管理に復してい
る。脳死移植リストでアクティブであった
ものの、3 ヶ月以上の待機にてドナー候補
が発生せず入院が長期になったこともあり、
第 113 病日に一旦前医病院へ再転院する運
びとなった。約 1 ヶ月後に、脳死肝腎同時
移植ドナーが発生し、当院移植消化器外科
に再々転院、肝腎同時移植が施行されてい
る。 
 
D．考察 
 C.striatumはヒトの皮膚、粘膜の常在菌
であり、病原性は低く、培養検査で検出され
た際に通常は、コンタミネーションと判断
され、治療対象とされないことも多い。しか
し近年、主に免疫抑制環境にある患者にお
ける C.striatum 感染症が報告されており、
感染症の起因菌となることが認識され、報
告も相次いでいる。 
 本症例においてやはり C.striatum がコ
ンタミネーションの可能性は否定できない
が、免疫抑制環境にあり発熱が持続してい
たこと、2 セットの血液培養検査にていず
れも C.striatumが陽性であったこと、また
抗菌薬投与により発熱の改善が見られたこ
となどより、感染巣は不明であるものの菌
血症としての起炎菌であった可能性は否定
できないと考えられた。 
 
E．結論 
 C.striatum による菌血症と考えられた 1
症例を経験した。コンタミネーションとの
判別は困難であるが、免疫能が低下した患
者では敗血症の起因菌となり得ることもあ
り、注意が必要である。 
 
F．健康危険情報 
 なし 
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