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	本研究の目的は、次世代シークエンス技術による網羅的遺伝情報解析（メタゲノミック診断法）を小児感染症に対して適用し、従来の方法論では見逃されていた小児感染症の原因を明らかにすることである。また新たに非結核性抗酸菌症における病態解明を目指し、病原性や組織特異性、個体間の症状の違いに寄与する遺伝子学的解析に基づいた菌種同定を行う。本年度においては、非結核性抗酸菌症の臨床検体およびその分離株に対して全ゲノムショットガン解析を実施し、その菌種同定を行った。その際、オックスフォードナノポアテクノロジー社の次世...
	（3）インフルエンザ重症化に関与する宿主因子の探索

