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能となった。このため，菌種同定・感受性試験結果
の報告も従来に比べ早くなり，診療支援の向上につ
ながっている。

　お わ り に

　がん専門病院である当院の患者の多くは易感染性
状態にあり，本来のがん治療と同時に合併症として
の感染症対策も重要である。当院の血液培養からの
分離菌は弱毒菌，汚染菌として考えられやすいCNS
が多く，当院と同様の特色を持つ国立がんセンター
中央病院においても，血液培養からの最も多い分離
菌がCNSであったことを考えると，がん専門病院と
いう患者背景は分離菌種に密接に関係していると思
われた。
　最近の５年間は血液培養陽性率，分離菌の頻度に
大きな変動はなく推移しているが，今後もその動向
を注視し，より迅速で良質な検査を心がけ，診療支
援の向上に努めていきたいと考えている。
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