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2009/10シーズンのインフルエンザの流行状況について
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要 旨

インフルエンザの世界的大流行（パンデミック）の中で始まった 2009/10 シーズンは，県内
でも多くの患者が報告され，患者数は過去 10 年間で最多であった．患者発生のピークは第 48
週，定点あたりの患者数は 42.44 であり，例年よりも約 2 ヶ月早く，過去 10 年間で 2 番目の
ピークを示した．

分離されたインフルエンザウイルスの約 98 ％が新型インフルエンザウイルス A（H1pdm）
であった．HI（赤血球凝集抑制）試験による抗原解析の結果，県内で流行したウイルスとワ
クチン株との間に抗原性に関する大きな差は認められなかった．また，インフルエンザウイル

スの部分的な遺伝子配列解析から 1検体について抗インフルエンザ薬オセルタミビルに対して
耐性を示す変異ウイルスが確認された．

キーワード：インフルエンザウイルス 新型インフルエンザ A（H1N1） HI試験

はじめに

当所は感染症発生動向調査事業において，

インフルエンザの地域流行やその規模の把握

を目的として，県内 80 定点医療機関から報
告される患者の発生状況を週毎に集計すると

共に，病原体定点 10 医療機関から搬入され
る検体からインフルエンザウイルスを分離し，

亜型の同定を行っている．

2009 年 4 月下旬に北中米で新型インフル
エンザ A（H1N1）の感染者が報告され 1)，6
月下旬には本県において初の患者が確認され

た．新型インフルエンザ発生当初は全ての感

染疑い患者について遺伝子検査を行う全数把

握検査が行なわれたが 2)，感染拡大に伴い集

団感染の早期探知を目的としたクラスターサ

ーベイランス，重症者患者についての早期診

断を目的とした入院サーベイランスに検査体

制が移行し 3)，多くの検体について遺伝子検

査を行った．また当所は病原性に関与するウ

イルス変異を監視するため，培養細胞により

分離された新型インフルエンザウイルスの抗

原性や薬剤感受性についての性状解析を行っ

てきた．

本報では，2009年 9月から 2010年 8月ま
でのインフルエンザの患者発生数とウイルス

の分離状況及び分離ウイルスの性状解析につ

いて報告する．

材 料

１ 感染症発生動向調査事業

2009年 9月から 2010年 8月までに病原体
定点医療機関より搬入された検体のうち，上

気道炎症状を呈した患者に由来する 355検体
を用いた．

２ 新型インフルエンザ発生に伴うクラスタ

ー及び入院サーベイランス

2009年 9月から 2010年 8月までにインフ
ルエンザの集団感染が疑われた 1事例 2検体，
及び新型インフルエンザ感染により重症化し，

県内医療機関に入院した患者から採取された

63検体を用いた．

３ ウイルスサーベイランス

2009年 9月から 2010年 8月に新型インフ
ルエンザの感染が疑われる患者から定点医療

機関において採取された 445検体を用いた．

方 法

１ 患者発生状況
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県内 80 定点医療機関においてインフルエ
ンザと診断された患者数を週毎に集計した．

２ ウイルス分離及び同定

搬入された検体について MDCK 細胞（イ
ヌ腎細胞）によるウイルス分離を行った．細

胞変性効果（CPE）が確認された検体につい
ては，国立感染症研究所から配付された抗血

清による赤血球凝集抑制（HI）試験を行い，
下記の同定用抗血清を使用して同定した．

① A/Brisbane/59/2007（H1N1）
② A/Victoria/210/2009（H3N2）
③ B/Brisbane/60/2008（ビクトリア系統）
④ B/Bangladesh/3333/2007（山形系統）
⑤ A/California/7/2009（H1N1pdm）

３ 塩基配列解析

搬入された検体のうち，主に入院を要した

患者から採取された 42 検体について，抗イ
ンフルエンザ薬オセルタミビル（商品名：タ

ミフル）に対する感受性の指標となるノイラ

ミニダーゼ遺伝子の部分塩基配列の解析を行

った 4)．

結果及び考察

１ 患者発生状況

2009 年 6 月に本県で初めての新型インフ
ルエンザの感染者が確認され，その後も医療

機関から報告されるインフルエンザ患者数は

徐々に増加した．2009/10 シーズンの開始週
（35 週）の定点あたりの患者数が 1.23 であ
り，流行開始の指標となる定点あたりの患者

数 1を超えた状態でシーズンが始まったこと
になる（図 1）．その後も患者数は増え続け，
例年より 2 ヶ月程度早い第 48 週で定点あた
りの患者数が 42.44 とシーズンのピークを迎
えた（図 2）．患者報告数も過去 10 年間でも
っとも多く，新型インフルエンザ A
（H1N1）による世界的大流行（パンデミッ
ク）となった 2009/10 シーズンは県内におい
ても例年とは明らかに異なる特徴的な流行を

示した．

ピーク後は徐々に患者報告数は減少し，年

明け第 10 週には定点あたりの患者数が 1 を
下回ったが，その後も散発的に報告は続いた．

季節性インフルエンザによる集団発生も含め，

今後も注意深く監視を続ける必要があるもの

と思われる．

図1 インフルエンザ患者報告数

図２ 患者報告総数及びピーク時の

定点あたり患者報告数（過去10年間）

２ ウイルスの抗原性について

感染症発生動向調査事業及び各種サーベイ

ランスにより搬入された検体について

MDCK 細胞によるウイルス分離を行い，HI
試験による同定を行った結果，865検体中 436
検体からインフルエンザウイルスを分離した

（表 1）．分離株の約 98 ％が新型インフルエ
ンザウイルス A（H1pdm）であり，流行が概
ね収束した 4 月以降に B 型インフルエンザ
ウイルス（ビクトリア系統），季節性インフ

ルエンザウイルス A（H3：香港型）が分離
された．

HI 試験から分離株とワクチン株との抗原
性の違いを解析することが可能であり，ワク

チンの効果に影響を与えるウイルスの変異に

ついて推測することができる．分離された新

型インフルエンザウイルス A（H1pdm）427
株について HI 試験を行った結果，ワクチン
株との抗原性の違いは概ね 8倍以内であり，
抗原性に関与する大きな変異は生じていない

ことが確認された（図 3）．
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表1 月別インフルエンザウイルス分離数

9月 10月 11月 12月 1月 2月 3月 4月 5月 6月 7月 8月 計

88 162 157 103 78 60 26 33 32 33 56 37 865

A
(H1pdm)

34 115 111 55 50 37 12 8 0 4 0 1 427

A
(H3：香港型)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 2

B
(Victoria)

0 0 0 0 0 0 0 4 3 0 0 0 7

計 34 115 111 55 50 37 12 12 3 4 0 3 436

分離率 38.6% 71.0% 70.7% 53.4% 64.1% 61.7% 46.2% 36.4% 9.4% 12.1% 0.0% 8.1% 50.4%

検体採取月

検査検体数

分離
検体数

2009 年 6 月に本県で初めて新型インフル
エンザウイルスが分離されてから 1年以上が
経過したが，現在のところウイルスの抗原性

に大きな影響を与える変異は確認されていな

い．一方，遺伝子配列解析により，いくつか

の特徴的な変異が報告されている 5)．幸い抗

原性に大きな影響は与える変異ではないもの

の，今後大きな変異が発生する可能性も想定

されるため，今後も引き続き分離されたウイ

ルスの抗原性を確認する必要があると思われ

る．

図3 A/H1pdm分離株のHI価

３ 薬剤感受性について

感染症発生動向調査事業及び各種サーベイ

ランスにより搬入された検体のうち，症状が

重く入院を要した患者から採取された 42 検
体について，抗インフルエンザ薬に対する感

受性を確認するため，インフルエンザウイル

スのノイラミニダーゼ遺伝子について部分塩

基配列の解析を行った．その結果，1 検体に
ついてオセルタミビルに対して耐性となるこ

とが報告されている遺伝子変異（275 番目の
アミノ酸ヒスチジンからタイロシンに置換）

が確認された．変異が確認されたウイルスは

国立感染症研究所に送付し，抗インフルエン
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ワクチン株とのHI価が16倍以上

ワクチン株とのHI価が8倍以内

ザ薬存在下における酵素活性が測定され，オ

セルタミビルに対して感受性を示す基準株に

対し約 300倍の耐性を示すことが確認された．
一方，ザナミビル（商品名：リレンザ）に対

しては基準株と同程度の感受性を示した．

今回変異が確認されたウイルスは 2009 年
11月に採取された検体から分離されており，
その後同様の変異は本県では確認されていな

い．抗インフルエンザ薬はインフルエンザ対

策の大きな柱であり，本県で流行するインフ

ルエンザウイルスに関する薬剤感受性は今後

も注意深く確認する必要があると思われる．

まとめ

2009 年 6 月に WHO が世界的大流行を宣
言してから 1年以上が経過した．その間世界
各地で新型インフルエンザ A（H1pdm）が流
行し，本県でも多くの患者が報告された．幸

いにも当初想定されていた患者数，死亡者数

には至ることなく，現在は流行のピークを過

ぎ，2010 年 9 月には WHO がパンデミック
の終了を宣言し 6)，現在はポストパンデミッ

クにあたる．

ウイルスの詳細な解析から，新型インフル

エンザウイルスに公衆衛生上の危害となるよ

うな大きな変異は生じていないことが報告さ

れているが 7)，ワクチンの有効性の指標とな

る抗原性の変化や，抗インフルエンザ薬に対

する感受性は県民の健康に直結する情報であ

り，季節性のインフルエンザウイルスも含め，

引き続き詳細な解析を行っていく予定である．

2009/10 シーズンの終わりには，季節性イ
ンフルエンザ（A/H3：香港型）もわずかに
分離され，次シーズンにおいて新型インフル
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エンザとの同時期に流行する可能性が考えら

れる．季節性インフルエンザ（A/H3：香港
型）は時に高齢者で重症化し死亡者も報告さ

れるているため 8)，新型だけでなく，季節性

も含めたインフルエンザの総合的な対策が必

要になるものと思われる．
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