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気管支鏡の感染対策 気管支鏡挿入経路による相違
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I背景とUlMIl気管支蝋検迂は安全な検迩であるといえるが.気符支鈍
検従後に発熱や節炎を起こす場合も少なくたい.そこで今回,気管支鐘

の１１１入経路で気管支鏡に付論する細菌や合併症の瓢度に柤逮があるか

鰯した．【方法12005年１月から３月の岡に当科で気衙支艇を行った

思考のうち塑名において気管支鐘検従iUniiのBH1m・鼻腔培養検査を

行い気管支風検盗終了後のnberscopeの綱IIi堵餐を行った.２２名の

うち12名は経鼻より，１０名は経口よりIibcJscopeを仰入した.検森終
了後の発然などの合併症の有無を閥丑した．【騎糾鼻腔の旧２１堵聾で

は22人のうち７名で常在iiiのほかに,綱1M(耐となり得るStaphyIoCoC
cusaUreuSが検出きれた．咽繭検盃ではPseudomonasaerugmosa
StTeptococcusagahctjae(Ｂ群)，Entcrococcusfaecalisがそれぞれ1

名ずつ検Ⅱlきれた．経鼻挿入法では鼻腔の紺箇垳養でStaphylococcus
aurEusが検Ulきれた辿考３名全目において．検炎終了後のnbcrscope
の細H1培養でStaphy1ocⅨcusaulEusが検UIされた.経口lii入法では蔚

在lii以外で．綱1K園となりうる口腔内の細圃が終Tii[後の5be魔cope
より検出された例はなかった.今回綱金した中で.虻荷支鏡検査終「後
に発熱.Hlj炎などを起こした悠者はいなかった．【鋼】鼻腔から気管

支鏑を仰入することは.鼻腔内の網蘭を気管支内.ざらにはNi胞内へ悪
染させる可能性があることが示唆きれた．
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