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研究成果の概要（和文）：　本研究では、浴室シャワー水とシャワーにより発生するエアロゾル中に存在する非
結核性抗酸菌（NTM）の汚染状況を明らかにし、その汚染対策を構築することを目的とした。シャワーヘッドを
フィルターヘッドに交換する事で、シャワー水中のNTM数は検出限界以下となることが分かった。
　また、内視鏡自動洗浄機のNTM汚染状況を合わせて調査する事で、現在の清掃間隔・方法で問
題ないかを明らかにすることも目的とした。6台の内視鏡洗浄機についてメンテナス前日の稼働前後とメンテナ
ンス後を3セット計54回調査した。調査のうち、メンテナス前日の3回のみNTMを検出した。

研究成果の概要（英文）： The purpose of this study was the investigation of nontuberuculous 
mycobacteria (NTM) in shower water, shower aerosols and automatic endoscope washer. 
 By replacing the shower head with a sterile-grade water filter, the number of NTM colony-forming 
units in the shower water and aerosols samples was below the detection levels.
 We conducted the survey on the NTM contamination of six automatic endoscope washers before and 
after use before maintenance and before use after maintenance. NTM was detected only three times of 
54 surveys on the day before maintenance.
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研究成果の学術的意義や社会的意義
　非結核性抗酸菌（NTM）感染者数は世界的にも日本でも増加傾向にあり問題となっている。NTM症は難治化する
ことが多くワクチンがない現状では、感染原因の除去による環境整備が予防策となる。感染経路としてはエアロ
ゾルが発生するシャワーは大きな要因と考えられている。病院内では感染経路として気管支内視鏡が疑われてお
り、内視鏡洗浄機のNTM汚染については報告があるが、NTM検出は難しく、調査不十分となっている。本研究で
は、浴室シャワー水とシャワーにより発生するエアロゾル中に存在するNTMと内視鏡自動洗浄機のNTMの汚染状況
を調査し、対策を講じる事で、NTM感染者数の減少を期待している。

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属します。
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１．研究開始当初の背景 
免疫抵抗減弱者の増加に伴い、非結核性抗酸菌（NTM）感染者数は世界的に増加傾向にあり問題
となっている。日本での 2014 年の調査結果 (Namkoong H et al. Emerg Infect Dis.2016, 22) 
では、肺 NTM 症の推定罹患率は 14.7 人/10 万人年と算出され、2007 年と比較して約 2.6 倍に増
加していることがわかり、重要な感染症であることが示された。NTM は環境から感染する。治療
は抗菌化学療法が中心となるが、NTM 症の 80%を占める Mycobacterium avium complex (MAC)は
抗結核薬の効果は小さく、難治化することが多い。治療が奏功した場合でも再燃・再感染率が高
く、NTM ワクチンがない現状では、感染原因の除去による環境整備が雄一の感染予防策となる。
免疫抵抗減弱者が多い病院での対策は急務である。 
病院・家庭内の主な感染経路としては水を介する系が強く疑われており、日常の暴露としてエ
アロゾルが発生するシャワーは大きな感染要因と考えられている。この予想から、シャワー水・
ヘッドからの NTM を検出した報告(Joseph, et al. EID 2011,17,3)はあるが、エアロゾルから
の検出報告は少ない。これは検出方法が確立されておらず、浮遊菌エアサンプラーを普通に使用
した場合、一般細菌や真菌により、遅発育型 NTM はコロニー形成が阻害され検出困難になるから
である。心臓手術を受けた患者が術後 NTM 菌血症を起こした例では、体外循環用のヒータークー
ラーユニットのエアロゾルが原因と推測された事もあり(Dupont C et al. J Hosp Infect. 2016, 
93)、エアロゾル中の NTM 検出法の確立による汚染調査と、発生源とエアロゾル中の NTM 汚染の
関連性の解明が待たれている。 
病院内でのエアロゾル以外の NTM 感染経路として気管支内視鏡が疑われており、内視鏡自動洗
浄機の NTM 汚染については報告があり(Joseph, et al. JMM 2010,59)、我々も学会にて NTM 汚
染状況を報告した(第 30回 環境感染学会総会 2015)。内視鏡媒介と疑われる感染報告はあるが、
NTM 検出は難しく、調査不十分となっている。詳細な調査と、NTM 汚染にも対応した内視鏡自動
洗浄機の清掃方法の確立が待たれている。 
 
２．研究の目的 
培養により NTM を検出する点に、本研究を行う意義がある。培養による NTM 検出は最低でも 1
ヶ月の期間を必要とする為に、汚染調査は短時間で結果が判明する分子生物学的手法が頻用さ
れる。しかし、分子生物学的手法では菌株を得ることが出来ない。エアロゾル・内視鏡自動洗浄
機を汚染している NTM の由来・原因を解明する為には、培養法にて菌株を得ることが重要であ
る。 
そこで、本研究では、病院・一般家庭での浴室シャワー水とシャワーにより発生するエアロゾ
ル中に存在する NTM の汚染状況を明らかにし、その汚染対策を構築することを目的とする。 
また、内視鏡自動洗浄機の NTM 汚染状況を合わせて調査する事で、現在の清掃間隔・方法で問
題ないかを明らかにし、汚染対策を検討することも目的とする。対策を講じる事で、NTM 感染者
数の減少を期待している。 
 
３．研究の方法 
シャワー水、エアロゾルと内視鏡自動洗浄機を汚染している NTMの由来・原因を解明する為
には、培養法にて菌株を得ることが重要である。そこで、NTMの検出は、科学研究費(15K19267)
により開発した NTM改良検出法を用いて、分離検出、菌株確保、および菌数の定量を行った。
この方法をエアロゾルサンプルにも応用した。 
浴室調査としては、2ヶ月毎のシャワーヘッド(新品同等品・0.2 µm孔径のろ過滅菌グレードの 
メンブレンフィルター付き)の交換による NTM検出数を調査した。交換直前、交換 1日後と 2
ヶ月後の 3回の調査を比較した。この 3回を 1セットとした。 
内視鏡洗浄機の調査としては、6 台の自動洗浄機の定期メンテナンス前の稼働前と稼働後、メ
ンテナンス翌日の稼働前について行なった。これについて 3セット行った。 
一般細菌に普通寒天培地を、従属栄養細菌に R2A寒天培地を、抗酸菌に 7H11寒天培地を使用
し培養した。 
 
４．研究成果 
 科学研究費(15K19267)により開発した NTM 改良検出法を水系サンプルよりエアロゾルサン

プルに応用したところ NTMを検出することが可能であった。(図 1) 
浴室の調査では、シャワーヘッドを同等の新品に交換した場合、シ
ャワー水中とシャワーにより発生したエアロゾル中のNTM数は減
少する場合もあれば、変わらない場合もあった。シャワーヘッドの
交換が NTM数の減少に効果があるかは、さらに調査数を増やす必
要がある。2ヶ月後には交換前と変わらない状況であった。シャワ
ーヘッドを 0.2 µm孔径のろ過滅菌グレードのメンブレンフィル
ター付きヘッドに交換した場合は、交換直後と 2 ヶ月後にもシ



ャワー水中とシャワーにより発生したエアロゾル中のNTM数はほぼゼロ(検出限界以下)になっ
た。(図 2)フィルターシャワーヘッドを使用することは、シャワー使用による NTM暴露を防ぐ
効果があることが示唆された。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
内視鏡自動洗浄機の 1回目の調査では、洗浄水については、メンテナンス前の洗浄機稼働前、
6台中 6台から普通と R2A 寒天培地から菌が検出された。稼働後の洗浄水については、全台から
菌が検出されなかった。メンテナンス後 4台については、翌日の稼働前の調査で菌が検出されな
かった。しかし、メンテナンスを行わなかった 2台については、メンテナンス前と同程度の菌数
が測定された。(図 3)あとの 2回の調査においても、同傾向であった。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
抗酸菌については、1回目の調査の 1台から層内のスワブ拭いから検出された。また、3回目の
調査の 1台からメンテナンス前の稼働前後の洗浄水より検出された。(図 4)この検出状況が、内
視鏡の汚染にどの程度関与するかは不明である。今後、メンテナンス前後の洗浄機の細菌調査に
合わせて、内視鏡自体の細菌調査も行い、洗浄機と内視鏡の汚染の相関を明らかにしていきたい。 
 
 
 

図2 シャワーヘッド交換によるエアロゾル中のNTM数の変化の一例
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