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採取後速やかな提出をお願いします。 

血液培養はどのように検査されているのでしょうか？ 

近年、血液培養の複数セット採取が推奨されていることから、検査室に

提出される血液培養の検体数も 2011 年 1,602 件、2016 年 3,777 件と 

5 年間で約 2 倍強増加しています。このことから、皆さんも血液培養

の採取する機会が以前と比べ増えたと感じているのではないでしょうか。 

 

細菌検査室に届いた検体は受付処理が行われ、検査機器（BacT/ALERT 3D、

写真 1）に投入されます。このとき、ボトルのバーコード（写真 2）

を使用しますので、この部分を汚したり、オーダーラベル

を貼って隠したりすることのないようにお願いします

（写真 3）。 

機械は 35℃で細菌をより増殖させるため振盪させながら培養を

行っています。そこで細菌が血液中にいた場合、細菌が呼吸する

ことにより排出される CO2 のため溶液が酸性になり、ボトル底の

指示薬が黄色になります（写真 4）。この吸光度変化を機械が読み

取り（写真 5）、陽性の信号が出されます。陽性の検体は寒天培地

に塗抹し培養、同定・感受性検査を実施していきます。 

 

血液培養は 24 時間受付しています。 

放置によりボトル底が黄変し、正確な検査

が出来ない可能性があります。 

 

では、この採取した血液培養は 

どのように検査が行われているのでしょうか。 

 

写真 1 

写真 3 

写真 2 

陰性  陽性 

写真 4 

 
バーコード 

隠さないで！ 
 

『セーフティーホルダー』 

院内採用のお知らせ 

 

採血後、ボトルへの接種時に使用 

することで、針刺しのリスクを 

回避できます。 

SPD で請求可能です。 

 

写真 5 

横貼り 縦貼り 
  

ヨコ タテ 

  

「LABO Twitter」は富山大学附属病院 検査・輸血細胞治療部ホームページから閲覧できます。 

ホームページアドレス http://www.hosp.u-toyama.ac.jp/clla/index.html 
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