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５.　微生物学的検査
　　（細菌同定・グラム染色）
　2025 年度の微生物学的検査に関する外部精
度管理調査は、昨年度同様模擬検体を用いての
オープン方式および医療機関の協力によるブラ
インド方式の両方を実施した。本年度の調査も
基本的なレベルの評価に重点を置き、確実に鑑
別・同定できることが必須と思われる病原細菌
に対しての検査技術レベルを評価した。
　今回の供試菌として、同定検査では MB1/MB1’
は Salmonella enterica subsp. enterica serovar 
Enteritidis、MB2/MB2’は Haemophilus influenzaeを、
薬剤感受性検査と兼ねたMB5/MB5’はEnterococcus 
faecium、グラム染 色 では MB3 : Staphylococcus 
aureus（関節液）、MB4 : Pseudomonas aeruginosa（血
液）を用いた。

（１）　調査方法
ア．参加施設
　細菌同定検査のオープン調査に参加した施設
数および外注の有無を表１に示した。MB1 で
は 18（６）施設、MB2 では 13（１）施設、MB5
では 12（０）施設から回答があった。なお、括
弧内の数字は公衆衛生的検体のみ扱う施設数の
内訳であり、細菌同定の項目では以下同様に表
記する。

イ．試料（模擬検体等）および実施方法
　表２に MB1/MB1’、MB2/MB2’、MB5/MB5’
各供試菌株の性状を示した。
　MB1/MB1’Salmonella Enteritidis : TSI 寒天培
地では－/+ で、硫化水素、ガス産生、LIM 培
地ではリジン陽性、インドール陰性、運動性（+）
の典型的な性状を示していた。
　MB2/MB2’Haemophilus influenzae : カタラー
ゼ、オキシダーゼがともに陽性のグラム陰性
桿菌で、API NH での同定結果は H. influenzae 
99.9％となった。
　MB5/MB5’ Enterococcus faecium : API 20 
STREP で E. faecium 99.1％の同定結果となり、

PCR で vanB 遺伝子を確認している。
　なお MB5/MB5’は薬剤感受性検査の精度管
理を兼ねて出題している。
　以上のように今回用いた３株とも標準的な性
状である。
　表３に MB1/MB1’、MB2/MB2’、MB5/MB5’
の試料について保存試験成績を示した。48 時
間後まで４℃および室温保存の条件下でも良好
な保存状況を示すことが確認されている。
　下痢便模擬検体の試料 MB1、MB1’には目的
菌以外に夾雑菌として、非病原性大腸菌を混入
した。
　オープン調査の試料の配付は、厚生労働省の
告示により平成 19 年６月１日から適応されて
いる「特定病原体の運搬に係る容器等に関する
法律」を遵守し、トランスワブを用いて配付を
行った。ブラインド調査の試料配付は協力医療
機関から患者検体として送付した。
　調査に用いた模擬検体材料、症例の病歴およ
び目的菌種を表４に示した。いずれも提供され
た情報のみで菌種を推定することは困難である
が、MB1/MB1’は腸管感染症、MB2 は呼吸器
感染症、MB2’は中耳炎であることは推定可能
である。

（２）　結果の解析・評価
ア．細菌同定試験
　表５に試料別の本年度の採点基準を示した。
便検体のように検体中に夾雑菌の混入が必須の
場合は、本調査の従来からの方針に従って、病
原菌（目的菌）以外に夾雑菌を併せて報告した
場合は減点対象とした。但し、実際に医療機
関に返す報告書では非病原性大腸菌や Normal 
flora 等、病原菌以外も併記する場合もあるた
め、ブラインド調査については減点しないこと
とした。
< オープン調査 >
　今回のオープン調査に使用した MB1、MB2、
MB5 に対しての各施設の評価結果を表６－１
および表６－２に、全体の検査成績を表７に示
した。各施設の総合評価点は 100 点を満点とし
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て換算した。
MB1: 参加 18（公衆衛生的検体のみを扱う施設
６を含む。以下同様）施設全て Salmonella O ９
群（チフスを除く）の回答であった。また、夾
雑菌として混入した非病原性大腸菌について報
告した施設はなかった。
MB2: 参 加 13（１）施 設 全 て Haemophilus 
influenzae の回答であった。
MB5: 参加した全ての検査所の同定結果は８

（０）施 設 が vancomycin resistant Enterococcus 
faecium、４（０）施設が Enterococcus faecium と
し、コメントで VRE と報告していた。MB5 は
薬剤感受性検査の出題を兼ねるため最終的な評
価は抗菌薬感受性の項で取り扱う。
　MB1、MB2 の検査に使用した培地の数を表
８に示した。
　同定法と同定に要した時間について表９に示
し た。MB1（Salmonella enterica subsp. enterica 
serovar Enteritidis）では４（２）施設では簡易同
定キットや自動機器を使用せず確認培地での同
定であった。MB2（Haemophilus influenzae）は
全施設が簡易同定キットまたは自動機器を使用
していた。MB5（Enterococcus faecium）につい
ては１施設のみ「簡易同定キット・自動機器を
使用していない」との回答だった。質量分析に
よる同定（MALDI Biotyper、バイテック MS）
は MB1、MB2 が７（０）施設、MB5 が６（０）
施設であった。
　同定に要した時間は、MB1 では 18（6）施設
のうち２（０）施設が 24 ～ 48 時間未満、９（３）
施設が 48 ～ 72 時間未満、７（３）施設が 72 ～
96 時間であった。MB2 では 13（１）施設のう
ち１（０）施設が 24 ～ 48 時間未満、９（１）施
設が 48 ～ 72 時間、３（０）施設が 72 ～ 96 時
間であった。MB5では12（０）施設のうち２（０）
施設が 24 ～ 48 時間未満、８（０）施設が 48 ～
72 時間、２（０）施設が 72 ～ 96 時間であった。
精度管理調査ということで詳細に検査、または
薬剤感受性検査を実施してその結果をふまえた
ものと思われるが、少なくとも日常的に検出さ
れる MB2、MB5 については 72 時間以内には

同定結果を出すことが望ましい。
　各施設における通常業務で同定可能な菌種名
コードを表 14 に、通常業務で同定可能な菌種
別の施設 No. を表 15 に示した。MB1、MB5 の
出題菌種については全施設が同定可能であっ
た。MB2 の出題菌種については 12 施設が同定
可能で、公衆衛生検体のみ扱う１施設が日常業
務では同定可能な菌種ではなかったが、48 時
間以内に正しく同定を実施していた。
< ブラインド調査 >
　ブラインド調査に使用した MB1’、MB2’、
MB5’に対しての各施設の評価結果を表 10 に、
全体の検査成績を表７に示した。なお、複数の
医療機関から同一の検査施設への検体提出があ
ることから、評価は延べ検査所数で行う。
MB1’: 対 象 と な っ た 19 施 設 の す べ て が
Salmonella enterica subsp. enterica serovar 
Enteritidis を正しく検出・報告されていた。
MB2’: 対 象 と な っ た 15 施 設 す べ て が
Haemophilus influenzae を正しく検出・報告され
ていた。
MB5’: 対象となった 17 施設は全て vancomycin 
resistant Enterococcus faecium を正しく検出・報
告されていた。
　MB1’の TAT（turn-around-time）については検
体受付から報告まで２～９日で平均 5.1 日間、
中央値は５日間であった。
　MB2’の TAT は２～６日で平均 4.4 日間、中
央値は５日間であった。（報告日不明なものは
除外）
　MB5’の TAT は３～７日で平均 5.3 日間、中
央値は５日間であった。（報告日不明なものは
除外）
　今回出題菌についてオープン調査とブライン
ド調査の両方に参加した施設を対象にクロス集
計を行った（表 11）。MB1、MB2、MB5 すべ
ての報告はブラインド調査と同一の結果となっ
た。

イ．グラム染色
　グラム染色の評価用として例年と同様に２検
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体を出題した。
<MB3>
　検体に関する病歴等の情報（表 12 －１）、判
定基準（表 12 －２）、判定結果（表 12 －３）、
集計結果（表 12 －４）をそれぞれ示した。
　MB3 は高齢男性の化膿性関節炎症例で、多
数の白血球と同時にクラスター状のグラム陽性
球菌が単一で認められる。
　患者情報やグラム染色所見から、S. aureus の
推定が可能と思われる。今回の調査では参加
13 施設すべてがグラム陽性球菌と回答し、推
定菌種名では 12 施設が Staphylococcus aureus
と回答し、１施設が Staphylococcus spp. であっ
た。染色技術では概ね良好で問題のないレベル
であった。
<MB4>
　検体に関する病歴等の情報（表 13 －１）、判
定基準（表 13 －２）、判定結果（表 13 －３）、
集計結果（表 13 －４）をそれぞれ示した。
　MB4 は Pseudomonas aeruginosa による CRBSI

（カテーテル関連血流感染症）の血液培養陽性
標本である。グラム陰性桿菌が認められ、腸内
細菌目細菌に比べて細く淡い染色形態、好気ボ
トルのみからの検出という情報からブドウ糖非
発酵菌の推定は困難ではない。染色技術は全く
問題なくすべての施設がグラム陰性桿菌と回答
したが、推定菌種では 10 施設が Pseudomonas 
aeruginosa、１施設が Pseudomonas spp. と正答
し た が、Code no.218（Code no.211-217 以 外 の
カテゴリーの E. coli）と回答した施設が１施設、
Code no.999（その他）と回答した施設が１施設
あった（この施設はコメントで腸内細菌目細菌
を推定）。実際に細い形態を示す腸内細菌目細
菌などの例も認められることや日常的に推定菌
は報告していない施設もあるものと考えられる
が、オープン調査のサーベイランスであり、症
例の情報を踏まえて総合的に菌種推定をしてい

ただきたい。

< まとめ >
１． 本 年 度 の 同 定 検 査 は、MB1/MB1’は 便
検 体 と し て Salmonella enterica subsp. enterica 
serovar Enteritidis を 出 題 し た。Campylobacter
属菌などとともに腸管病原菌の代表菌種の一
つである。厚生労働省の食品衛生監視部会に
よる令和６年食中毒発生状況（https://www.
mhlw.go.jp/content/10906000/001461269.pdf?utm_
source=chatgpt.com）によると、令和６年の食中
毒患者数はウエルシュ菌、カンピロバクター、
ぶどう球菌に次いで４番目に多く、実臨床でも
感染性腸炎として目にする細菌の一つである。
オープン調査、ブラインド調査ともに、全ての
検査所で Salmonella O ９群（チフスを除く）と
して正しく同定されていた。本菌の血清型はす
べての検査所で実施し、いずれも正しく判定さ
れていた。MB2 ／ MB2’は呼吸器感染症、耳
鼻科領域感染症として出題し、オープン調査、
ブラインド調査ともに Haemophilus influenzae
を正しく同定・報告されていた。
２．本年度のグラム染色は、MB3 で化膿性関
節炎の S. aureus を出題した。同菌は化膿性関
節炎の起因菌として認められる一般的な菌種で
あり、グラム染色所見で菌種推定が可能であ
る。MB4 の CRBSI による血液培養陽性例の P. 
aeruginosa についても患者背景とグラム染色所
見から推定は容易なものと考える。近年遺伝子
検査や質量分析による血液培養陽性液を用いた
検査も利用されるようになったが、検査として
はグラム染色所見からある程度の菌種推定して
おくことも必要である。
　今回の精度管理調査に関して、ご尽力頂いた
関係者、また調査に御参加された施設の方々に
深謝いたします。
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表１．細菌同定の外注の有無

表２．供試菌株の性状

表３．試料の保存試験成績

表２．供試菌株の性状

MB1/MB1'
TSI寒天　 斜面/高層 ：　－/＋ LIM培地　 リジン ：　＋

H2S ：　＋ インドール ：　－
ガス ：　＋ 運動性 ：　＋

オキシターゼ　 ：　－
血清型　 ：　Enteritidis（O9：g,m：－）

MB2/MB2’
Haemophilus influenzae

グラム染色　 ：　陰性桿菌
カタラーゼ　 ：　＋

オキシダーゼ　 ：　＋
血清型　 ：　ｆ 型

同定試験 結果

API NH
（島津ダイアグノスティクス）

Haemophilus influenzae　 99.9％

MB5/MB5'
グラム染色　 ：　陽性球菌 バンコマイシン耐性遺伝子
カタラーゼ　 　 vanB ： ＋

　

同定試験 結果
API 20 STREP

（島津ダイアグノスティクス）
Enterococcus faecium    99.1%

備考

プロファイル番号：7357750

Salmonella Enteritidis

Enterococcus faecium

　

備考

プロファイル番号：3624

： 　－

 表３．試料の保存試験成績

４℃ 室温 ４℃ 室温

MB1/MB1' SS寒天培地 +++ +++ +++ +++ +++
DHL寒天培地 ++ ++ +++ ++ ++

MB2/MB2' チョコレート寒天培地 +++ +++ +++ +++ +++

MB5/MB5' ウマ血液寒天培地 4.4 2.6 2.0 5.1 3.3

 単位：107 CFU/ｍL

++  ～　+++：平板上での発育状態

Enterococcus  faecium

Salmonella Enteritidis

48時間
試料No. 供試菌株 分離培地 調製当日

24時間

Haemophilus  influenzae

オキシダーゼ
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表４．調査に用いた模擬検体材料、症例の病歴及び目的菌種

試料：MB1
調査：オープン調査
材料：下痢便
症例：７歳、女性
主訴：２日前からの腹痛、嘔吐、下痢
既往歴：特になし
現病歴： ２日前の夕食後より腹痛を訴え、夜間に１回の嘔吐を認めた。翌朝より水様性の下痢が始まり、１日あ

たり５～６回の排便があった。発熱（37.8℃）を認めるが、悪寒や重篤な脱水症状は見られない。症状発
現前に家族と共に地元の飲食店で鶏肉料理を食べており、肉がやや生焼けだったとの母親の証言がある。

菌種：Salmonella enterica subsp.enterica serovar Enteritidis

試料：MB2
調査：オープン調査
材料：喀痰
症例：77 歳、女性
主訴：１週間続く咳と痰、息苦しさ
既往歴：糖尿病
現病歴： １週間前より咳が出現し、徐々に増悪。白色から黄緑色の痰を伴うようになり、軽い息苦しさも認めた。

発熱は当初なかったが、2 日前から微熱（37.5℃）がみられ、食欲低下・倦怠感を訴えかかりつけのクリニッ
ク外来を受診した。

菌種：Haemophilus influenzae

試料：MB5
調査：オープン調査
材料：尿
症例：76 歳、男性
主訴：発熱
既往歴：前立腺がん
現病歴： 前立腺がんに対して前立腺全摘術を実施された。術後 8 日目に発熱を認めたが全身状態は良好で術創部

の発赤、腫脹、排膿は認めなかった。原因精査のための検査の一つとして尿培養検査が提出された。
菌種：Enterococcus faecium

試料：MB1’
調査：ブラインド調査
材料：下痢便
症例：22 歳、男性
主訴：嘔気、下腹部痛、下痢
既往歴：特になし
現病歴： 朝から嘔気があり昼には腹痛ならびに数回の下痢のため来院。食事歴では特に問題となるものは認めな

かったが、包丁などの調理器具は数回使いまわしていたことを確認した。受診時に採取し便培養を提出
した。

菌種：Salmonella enterica subsp.enterica serovar Enteritidis

試料：MB2’
調査：ブラインド調査
材料：耳漏
症例：３歳、男性
主訴：発熱、右耳痛
既往歴：特になし
現病歴： ２日前からの発熱（38.5℃）、右耳の痛み、機嫌が悪い状態が続いたため近医を受診した。診察した結果、

耳漏が認められスワブで採取し培養に提出した。
菌種：Haemophilus influenzae
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表５．細菌同定の評価基準（50 点満点）

〈MB1、MB1’：便培養〉
・ Salmonella O9 群（チフスを除く）または Salmonella spp. と同定した場合 50 点
・ その他の Salmonella 属菌とした場合 ­10 点
・ 上記以外の菌と同定した場合 0 点
・ 夾雑菌として混入した菌のみを報告した場合 0 点
・ 病原細菌認めずと報告した場合 0 点
・ 夾雑菌として混入した菌を合わせて報告した場合 ­10 点
・ 試料中に含まれない菌を合わせて報告した場合 ­10 点

〈MB2、MB2’：喀痰、耳漏培養〉
・ Haemophilus influenzae と同定した場合 50 点
・ 上記 以外の菌と同定した場合 0 点
・ 病原細菌認めずと報告した場合 0 点
・ 試料中に含まれない菌を合わせて報告した場合 ­10 点

〈MB5、MB5’：尿培養〉
・ Enterococcus faecium と同定した場合 50 点
・ 上記以外の菌と同定した場合 0 点
・ 病原細菌認めずと報告した場合 0 点
・ 試料中に含まれない菌を合わせて報告した場合 ­10 点

試料：MB5’
調査：ブラインド調査
材料：尿
症例：71 歳、女性
主訴：発熱
既往歴：脳梗塞
現病歴： 受診 14 日前から誤嚥性肺炎のため入院していた。アンピシリン・スルバクタム投与により解熱し、呼吸

状態も改善したため７日前に退院したが、発熱を主訴に外来受診し、原因精査のための検査の一つとし
て尿培養検査が提出された。なお、脳梗塞による神経因性膀胱のため、入院中は尿道カテーテルが留置
され、退院後は間欠的自己導尿を行っている。

菌種：Enterococcus faecium
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表６－１．オープン調査の各施設の評価結果（臨床的検体を扱う検査所）表６－１．　オープン調査の各施設の評価結果（臨床的検体を扱う検査所）

施設No. 試料MB1 試料MB2 試料MB5 総合評価点
(100点満点）

22 50 50 50 100
33 50 50 50 100
36 50 50 50 100
38 50 50 50 100
47 50 50 50 100
50 50 50 50 100
52 50 50 50 100
64 50 50 50 100
74 50 50 50 100
152 50 50 50 100
154 50 50 50 100
157 50 50 50 100
平均 50 50 50 100
最高 50 50 50 100
最低 50 50 50 100

＊総合評価点はMB1,2,5の各試料の評価点の合計を100点満点に換算した

表６－２．　オープン調査の各施設の評価結果（公衆衛生的検体を扱う検査所）

施設No. 試料MB1 試料MB2 総合評価点
(100点満点）

71 50 100
72 50 100
73 50 50 100
75 50 100
76 50 100
156 50 100
平均 50 50 100
最高 50 50 100
最低 50 50 100

＊総合評価点はMB1,2の各試料の評価点の合計を100点満点に換算した

表６－１．　オープン調査の各施設の評価結果（臨床的検体を扱う検査所）

施設No. 試料MB1 試料MB2 試料MB5 総合評価点
(100点満点）

22 50 50 50 100
33 50 50 50 100
36 50 50 50 100
38 50 50 50 100
47 50 50 50 100
50 50 50 50 100
52 50 50 50 100
64 50 50 50 100
74 50 50 50 100
152 50 50 50 100
154 50 50 50 100
157 50 50 50 100
平均 50 50 50 100
最高 50 50 50 100
最低 50 50 50 100

＊総合評価点はMB1,2,5の各試料の評価点の合計を100点満点に換算した

表６－２．　オープン調査の各施設の評価結果（公衆衛生的検体を扱う検査所）

施設No. 試料MB1 試料MB2 総合評価点
(100点満点）

71 50 100
72 50 100
73 50 50 100
75 50 100
76 50 100
156 50 100
平均 50 50 100
最高 50 50 100
最低 50 50 100

＊総合評価点はMB1,2の各試料の評価点の合計を100点満点に換算した

表６－２．オープン調査の各施設の評価結果（公衆衛生的検体を扱う検査所）
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表７．細菌同定の検査成績
　　　（　）の数字は公衆衛生的検体のみ扱う施設の内訳

表８．細菌同定に用いた培地数
　　　（　）の数字は公衆衛生的検体のみ扱う施設の内訳
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表９．同定された菌種と同定法、所要時間との関係
　　　（　）の数字は公衆衛生的検体のみ扱う施設の内訳
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表10．ブラインド調査の各施設の評価結果表１０．　ブラインド調査の各施設の評価結果

施設No. 試料MB1' 試料MB2' 試料MB5' 総合評価点
(100点満点）

8 50 100
14 50 50 50 100
23A 50 50 100
23B 50 100
28 50 50 50 100
33B 50 50 50 100
33C 50 50 50 100
33D 50 50 50 100
36 50 50 50 100
38 50 50 50 100
45 50 50 50 100
46 50 50 50 100
47 50 50 50 100
53A 50 50 50 100
54 50 100
55 50 50 50 100
61 50 50 50 100
152A 50 50 50 100
152B 50 50 100
152C 50 50 100
平均 50 50 50 100
最高 50 50 50 100
最低 50 50 50 100

＊総合評価点はMB1',2',5'の各資料の評価点の合計を100点満点に換算した。検査結果のなかった
部分については斜線とし、平均値等の集計については斜線を除外した。
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表 11．オープン、ブラインド調査成績のクロス集計
　　　オープン調査およびブラインド調査に参加した施設を対象



― 164 ―

表12 －１．グラム染色精度管理調査用病歴等

<MB3>
検体：関節液
患者：75 歳、男性
主訴：右膝関節の疼痛・腫脹・熱感
現病歴： 右膝関節の痛みを感じ、次第に歩行が困難になり整形外科を受診した。診察時に関節液を

抜いた。
標本：関節液を滅菌スワブを用いてスライドガラスに塗布し、アルコール固定したもの。

表12 －２．グラム染色判定基準（MB3：関節液塗抹標本　Staphylococcus aureus ）

【判定基準】
１）染色技術
　Ａ：Staphylococcus aureus　がグラム陽性球菌として染色されている。
　Ｂ：Staphylococcus aureus　がグラム陽性球菌として染色されているが、一部が不鮮明である。
　Ｃ：Staphylococcus aureus　がグラム陰性球菌に染色されている。
２）菌の染色性と形状判定
　Ａ：染色は良好で、菌の染色性・形状判定が正しい。
　Ｂ：染色はやや不良であるが、菌の染色性・形状判定が正しい。
　Ｃ：菌の染色性・形状判定が（一部）誤っている。
３）推定菌種
　Ａ：Staphylococcus 属菌を推定している（コメント含む）。
　　　※ GBS などブドウ球菌に似た形態を示す可能性がある菌を含めます。
　Ｂ : 他のグラム陽性球菌を推定している。
　Ｃ：グラム陰性球菌を推定している。
４）検体の培養条件
　Ａ：血液寒天培地など適切な培地を使用し培養を行っている。
　Ｂ：Staphylococcus 属菌の培養条件には適していないが、発育できる環境である。
　Ｃ：Staphylococcus 属菌が発育できる培養条件でない。
５）総合判定
　Ａ　優：グラム染色技術と判定能力もほぼ良好なもの。
　Ｂ　良：グラム染色技術と判定能力に若干問題があるもの。
　Ｃ　可：グラム染色技術と判定能力に問題があるもの。
　Ｄ不可：グラム染色技術と判定能力に著しく問題があるもの。
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表12 －３．グラム染色（MB3：関節液塗抹標本）の判定結果一覧表１２－３.　グラム染色（MB3：関節液塗抹標本）の判定結果一覧

18 A A A A A

22 A A A A A

33 A A A A A

36 A A A A A

38 A A A A A

47 B A A A A

50 A A A A A

52 A A A A A

64 A A A A A

74 A A A A A

152 A A A A A

154 A A A A A

157 A A A A A

総 合
評 価施設 No. 染色技術

菌の染色
形状判定

推　定
菌　種

検 体 の
培養条件

表12 －４．グラム染色標本の集計（MB3）
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表13 －１．グラム染色精度管理調査用病歴等

<MB4>
検体：血液
患者：60 歳、女性
主訴：発熱、中心静脈カテーテル刺入部の発赤
現病歴： 骨髄異形成症候群治療のため入院中、中心静脈カテーテルを留置していた。38.1℃の発熱

を認め、血液培養を２セット採取した。翌日、両セットの好気ボトルが陽性となった。
標本： 陽性となった血液培養ボトル内の血液をスライドグラスに直接塗布して、アルコール固定し

たもの。

表13 －２．グラム染色判定基準（MB4：血液塗抹標本　Pseudomonas aeruginosa ）

【判定基準】
１）染色技術
　Ａ：Pseudomonas aeruginosa　がグラム陰性桿菌として染色されている。
　Ｂ：Pseudomonas aeruginosa　がグラム陰性桿菌として染色されているが、一部が不鮮明である。
　Ｃ：Pseudomonas aeruginosa　がグラム陽性桿菌に染色されている。
２）菌の染色性と形状判定
　Ａ：染色は良好で、菌の染色性・形状判定が正しい。
　Ｂ：染色はやや不良であるが、菌の染色性・形状判定が正しい。
　Ｃ：菌の染色性・形状判定が（一部）誤っている。
３）推定菌種
　Ａ：Pseudomonas aeruginosa　またはブドウ糖非発酵グラム陰性桿菌を推定している
　　　（コメント含む）。
　Ｂ：他のグラム陰性桿菌を推定している。
　Ｃ : グラム陽性菌を推定している。
４）検体の培養条件
　Ａ：血液寒天培地や BTB 寒天培地など適切な培地を使用し培養を行っている。
　Ｂ：Pseudomonas aeruginosa　の培養条件には適していないが、発育できる環境である。
　Ｃ：Pseudomonas aeruginosa　が発育できる培養条件でない。
５）総合判定
　Ａ　優：グラム染色技術と判定能力もほぼ良好なもの。
　Ｂ　良：グラム染色技術と判定能力に若干問題があるもの。
　Ｃ　可：グラム染色技術と判定能力に問題があるもの。
　Ｄ不可：グラム染色技術と判定能力に著しく問題があるもの。



― 167 ―

表13 －４．グラム染色標本の集計（MB4）

表13 －３．グラム染色（MB4：血液塗抹標本）の判定結果一覧表１３－３.　　グラム染色（MB4：血液塗抹標本）の判定結果一覧

18 A A A A A

22 A A A A A

33 A A A A A

36 A A A A A

38 A A B A B

47 A A A A A

50 A A B A B

52 A A A A A

64 A A A A A

74 A A A A A

152 A A A A A

154 A A A A A

157 A A A A A

総 合
評 価施設 No. 染色技術

菌の染色
形状判定

推　定
菌　種

検 体 の
培養条件
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表 14．「設問．通常業務で同定可能な細菌について」の集計結果

１．臨床的検体を扱う検査所
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２．公衆衛生的検体を扱う検査所

表 15．通常業務で同定可能な菌種別の施設Ｎｏ．


