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はじめに 
本日は、感染症検査において最近、話題となっている最新技術についてお話します。

具体的には、質量分析法、POCT 型の全自動遺伝子検査、蛍光分光法、実用化が期待さ

れる迅速な薬剤感受性検査に関する最新の動向を順にご紹介します。 

 
質量分析法による微生物同定システム 

マトリックス支援レーザー脱離イオン化質量分析計（MALDI-TOF MS）による微生物の

新しい同定法が注目されています。病原体に由来するタンパク質成分のマススペクトル

のパターンから、わずか 10 分足らずで分離菌株の同定ができるようになりました。ま

さしく、感染症検査のワークフローを一変させる技術革新そのものと言えます。わが国

でも 2011 年から臨床微生物検査の現場での使用が開始され、現在約 150 施設で導入さ

れています。2018 年 4 月には MALDI-TOF MS で同定すると保険点数 40 点の加算が認め

られたので、今後急速に普及していくものと思われます。 

質量分析法による細菌同定の装置とシステムとして 2種類が使用されています。ブル

カー・ダルトニクス社（ドイツ）

から「MALDI Biotyper」、シスメッ

クス・ビオメリュー社から「VITEK 

MS」が販売されています。質量分

析装置を用いた菌種の同定は、「デ

ータベースに登録されている菌種

のマススペクトルとのパターンマ

ッチング」です。マススペクトル

が指紋となって同じ指紋の細菌を

探して同定するイメージです。一



般細菌だけでなく、嫌気性菌、抗酸菌、酵母様真菌、糸状菌の同定も実施できることが

大きな利点です。すなわち、1つのシステムで臨床的に重要なあらゆる菌種を取り扱う

ことができます。さらに、最も臨床的に有用性が高いのが、血液培養が陽性になった培

養液から直接、菌種の同定を行うこともできます。前処理の時間を含めて、1時間以内

に菌名がわかります。 

 

マルディノミクス 

質量分析装置による菌種同定は、単なる菌株同定コストの低減だけでなく、迅速性に

優れているので、適切な抗菌薬治療、入

院期間の短縮、院内感染防止など医療経

済的にも大きな影響、すなわちエコノミ

カルなインパクトを与えるものと考え

ています。さらに、質量分析技術を今後、

医療現場でうまく活用することで、患者

の感染症診療に貢献できるので、クリニ

カルなインパクトを与えるような実践

的な分野となることを願って、私は「マ

ルディノミクス」という造語で命名しました。 

 

マルディノミクスの評価 

では、実際にこの「マルディノミクス」を裏付けるようなデータをご紹介します。欧

米では質量分析装置による菌種の迅速同定とその結果に基づいた Antimicrobial 

Stewardship、つまり抗菌薬の適正使用支援によって入院期間短縮 １）や医療費低減の効

果 ２）があったことが報告されています。すなわち、介入前後において、効果的な抗菌

薬治療までにかかった時間(h)が、30.1h から 20.4h に、入院期間が 14.2 日から 11.4

日に、死亡率が 20.3%から 14.5%に低下

したとの報告 １）や入院費用が 45,709

ドル（約 457万円）から 26,162ドル（約

262 万円）に低減したとの報告 ２）があ

ります。なお、値はすべて平均値です。

ただし、「起炎微生物の迅速同定だけで

は迅速かつ適切な抗菌薬治療には結び

つきません。抗菌薬の適正使用支援チ

ームとの連携が何より重要で、臨床と

検査サイドとの緊密なコラボレーショ

ンなくして適切な感染症診療は成り立



たないことが再三再四、強調されています。 

 

POCT型の遺伝子検査システム 

遺伝子検査の最新トレンドは、POCT (Point of Care Testing)として導入可能な機器・

試薬の登場です。GAS、インフルエンザウイルス、RSウイルスなど単項目の測定ですが、

Hands-on-Time が短く、検体を投入後は全自動で測定結果が得られること（Sample to 

Result）、その Turn Around Time (TAT)が 8～15 分と極めて短いことなどが特長です。

POCT は開業医院、病院内の集中治療室など診療の現場で行う検査の総称でしたが、近

年ではその概念がやや変化しており、欧米では Decentralized Testing（分散化された

検査）として定着しつつあります。すなわち、検体を病院の中央検査室や検査センター

に搬送して集中的に検査する（Centralized Testing in Central Lab.）のではなく、

患者がいる各々の診療の現場で

検査を行うことを意味していま

す。現在、感染症検査の POCTの

主役は免疫クロマトグラフィー

法ですが、今後、POCT型遺伝子

検査の機器・試薬の低価格化と

検査項目のラインナップの充実

が共に実現すれば、病院検査室

はもちろんのこと診療所、開業

医の現場で、感染症の診断に遺

伝子検査が活用されるようにな

るかと思います。 

 

蛍光分光法 

細菌が内在性に保有する、NADH、

トリプトファン、ポルフィリン、フ

ラビンなどの発光分子 Intrinsic 

fluorescence に励起光を照射して、

その発光を測定する励起・蛍光マト

リ ッ ク ス excitation-emission 

matrices で菌種を同定する技術が

注目されています。血液培養で陽性

になった培養液を前処理後（赤血球

を溶解）に集菌して、レーザー光を

照射して、縦軸に励起光の波長 



(260～800 nm)、横軸に蛍発光の波長 (260～1,100 nm)をスキャンしたその画像パター

ンから約 20 分で菌種を同定することができます。ご覧のように「お魚の目」のような

画像パターンは菌種によって異なるので、この“蛍光指紋”がどの菌種のものと一致す

るかで同定します ３）。 

 

蛍光分光法による薬剤感受性試験 

また、薬剤感受性試験においても、この技術を適用して、薬剤を作用させた後の内部

発光のマトリックスパターンの変

化から感性菌か耐性菌かを数時間

で判定できます。例えば、黄色ブド

ウ 球 菌 で は 、 菌 液 と 薬 剤

（cefoxitin）を混合した後、励起

光を照射して、その発光を 1時間毎

に測定します。菌が内在性に保有す

る発光分子（NADH）が時間経過とと

もに消失していけば MSSA（上段）、

ずっと発光していれば菌が生存し

ているので MRSA（下段）と判定できます。 

 

迅速 な薬剤感受性検査の最新技術 

現在、日常検査で実施されている薬剤感受性試験は、純培養された集落を用いて薬剤

を含む培地に一定の菌量を接種して 18～24 時間培養後に判定を行っています。実際に

は、自動感受性システムで行われていますが、迅速パネルを使用しても報告までに 8～

12 時間を要しています。先ほどご紹介しましたように、菌種の同定は質量分析装置の

登場によって集落からわずか 10 分で行うことができるようになりましたので、次はも

っと早いタイミングで適切な抗菌薬選択や変更を行ってもらうために、薬剤感受性試験

を数時間で実施できるような開発に世界中の企業が取り組んでいます。このような背景

のなか、3～6 時間で感性菌か耐性菌を判定する画期的な技術が登場しています。 

例えば、最初にご紹介しました質量分析装置を活用して、耐性に関与する蛋白ピーク

を検出したり、酵素活性をモニタリングしたり、薬剤と一定時間作用後のスペクトラム

変化を観察する方法などが検討されています。 

レーザー光を細菌に照射して菌数や菌体の大きさと形態の変化をモニタリングして

MIC 値に換算する方法もあります ４）。あるいは、欧米で使用が開始された Accelerate

社の機器では、薬剤作用による菌体の形態変化をデジタル顕微鏡で経時的にモニタリン

グして薬剤感受性試験を 5 時間で実施できます ５）。その他、先ほどご紹介しました蛍

光指紋を用いた方法や、細菌が放出する有機酸のパターンから菌種を同定する方法も検



討が開始されています。細菌が出

す揮発性の有機酸を検知すること

から“臭いセンサー”とも言われ

ています。これらの最新技術の適

用は、現段階では血液培養液が主

体ですが、今後は検体を培養する

ことなく、直接に同定と薬剤感受

性検査、いわゆる「Culture-Free 

Microbiology」の時代へ突入する

可能性を秘めています。 

 

おわりに 

感染症検査のワークフローを一変させる検査機器の最新動向を紹介しました。これか

らの感染症診療においても、鏡検・培養・薬剤感受性試験の「三種の基本技術」が大切

であることに変わりありませんが、質量分析法による菌種の迅速同定、全自動遺伝子検

査システム、迅速な薬剤感受性試

験などを適宜活用することによっ

て、抗菌薬・抗ウイルス薬の適正

使用、入院期間の短縮、医療関連

感染の予防などから、費用対効果

のさらなる向上が期待できます。

そのためには、今後も「感染症の

診断と治療は、医師と臨床検査技

師との緊密な情報交換によるコラ

ボレーション」が何より大切であ

ることを強調して本日のお話しを終わります。 
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