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節 分

『細菌検査紹介』

　細菌検査でやっていることは刑事ドラマに出てくる鑑識という仕事に似ている

と思います。炎症を起こしている犯人（細菌）を見つけるのが仕事です。犯人は

小さいので、現場（炎症を起こしている場所）にいるはずですが目に見えません。

そこで鑑識（臨床検査技師）は現場のサンプル（検体）を採っていろんな事をします。

　まずサンプルを顕微鏡で観察します。これはグラム染色と言って細菌を種類に

よって紫と赤に染め分ける手法を使用します。染色自体は数分で出来ますので、

一番お手軽 and 安価で情報を多く返せる検査です。菌種によって形に特徴がありますので、顕微鏡の

観察で犯人像を絞ります。同時に多くの白血球が出ていれば炎症の有無や新鮮な検体であるかどうか

も分かります。

　次に犯人の名前を確定するために培養をします。培養は時間がかかるため結果が出るのに最低 2日は

かかります。時間はかかりますが、犯人の確定とどんな薬剤が効くのか調べる為には重要な検査です。

　この他にも遺伝子検査という技術もあり迅速に結果を出せますが、今のところ当院で出来るのは結核

菌とそれに類する他 2菌種のみに限られています。他菌種でも出来る技術はありますが、まだまだ高価

な検査で一般の市民病院で行うレベルではありません。

　これら細菌検査は現場のサンプル採取によって結果が左右されてしまうという弱点があります。直接

病院スタッフが現場のサンプルを採る場合はよいのですが、患者さんが自力でサンプルを出さなければ

ならない場合は注意が必要です。痰を例にとりますと、同じ口から出たものでも、

唾を検査しても病原菌は出てきません。犯人が見つけられないのです。現場には

犯人とともに、犯人と戦っている白血球も多く居ますので、良いサンプルはそれ

ら細胞により濁っています。正しい結果を返すためにも患者さんのご協力が必要

な検査でもあります。

　もう一つ結果に影響が出るのが抗生剤使用後のサンプルです。抗生剤によって

犯人が弱っていると見つけられません。ドラマにも出てくる刑事の「現場は荒ら

されてないだろうな」は細菌検査にも言えることです。


