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水戸 ひたちなか 常陸大宮 日立 鉾田 潮来 竜ヶ崎 土浦 つくば 筑西 常総 古河 合計

A（H１N1）2009 1 1

AH3 3 8 4 3 1 1 2 7 2 3 34

B 1 1 2

NV(G1) 1 2 3

NV(G2) 6 3 9

SaV 3 3

ARV 4 1 5

HHV6 1 1

Rubella 2 2

風疹 Rubella 2 1 3

急性脳炎・脳症 ARV 1 1

流行性角結膜炎 AdV 1 1

細
菌

レジオネラ症
Legionella
pneumophila

2 2

麻疹

感染性胃腸炎等

〈ウイルス〉
　○インフルエンザから検出されたウイルス
 　　 A（H１N1）2009：竜ヶ崎保健所管内の定点医療機関の検体から検出
　　  AH3              ：社会福祉施設、病院（集団発生）、定点医療機関の検体から検出
　　　B　               ：ひたちなか、古河保健所管内の定点医療機関の検体から検出

　○感染性胃腸炎等から検出されたウイルス
　　　感染症関連
　　　　　ノロウイルスG1：竜ヶ崎保健所管内の小学校
　　　　　ノロウイルスG2：水戸、常陸大宮保健所管内の病院
　　　　　　　　　　　　　　　 水戸保健所管内の社会福祉施設
　　　　　サポウイルス：筑西保健所管内の小学校
　　　　　ロタウイルス：日立、土浦保健所管内の定点医療機関の検体から検出
　
　　　食中毒関連
　　　　　ノロウイルスG1：ひたちなか保健所管内の食品販売店

　○麻疹から検出されたウイルス
　　　　風疹：30代、40代男性の咽頭ぬぐい液から検出
　　　　HHV6：10ヶ月児の血漿から検出された

　○風疹から検出されたウイルス
　　　　1歳男児の咽頭ぬぐい液、30代男性および50代女性の血液と咽頭ぬぐい液から検出
　
　○急性脳炎・脳症例から検出されたウイルス
　　　　1歳7ヶ月児の糞便からARVが検出された
　
　○流行性角結膜炎 ： 24歳の結膜ぬぐい液からAdVが検出された
　
〈細菌〉
　○レジオネラ感染症患者の喀痰、血液からNested PCRによりLegionella pneumophila
　 　16Sリボソーム遺伝子が検出された
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1.　2月の検出状況

インフルエンザ
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1月 2月 3月 4月 5月 6月 7月 8月 9月 10月 11月 12月 合計

0

デング熱 0

3 3 6

5 5

1 3 4

8 29 37

0

0

107 39 146

1 1

無菌性髄膜炎 3 3

1 1

細
菌

1 2 3

トピックス
風しんウイルスの検出が増加しています
　　風しんの報告数の増加に伴い、風しんウイルスの検出が増えています。
　今月は、風しん（疑い）の患者さんから初めて風しんウイルスの遺伝子が検出されました（3名全員）。さらに、麻しん（疑い）の
　患者さん5名のうち2名からも風しんウイルスが検出されました。30歳代、40歳代の男性がほとんどであり、報告と一致して
　いますが、ワクチン接種前の1歳5ヶ月の乳児からも検出されています。

　　最近まで日本では風しんの発生が低く抑えられてきました。しかし、2011年になって、北海道や新潟県での集団感染事例の
　発生、大阪府内での患者数の増加が確認されました。2012年には、都市部を中心にして関西地方で流行が始まり、首都圏に
　拡がってきました。関西地方で検出されたウイルスの遺伝子型は、2011年から2012年6月までは2B型がほとんどであり、
　首都圏で検出されている遺伝子型もほとんどが2B型です。しかし、2012年6月以降、兵庫県では1E型が多く検出されています
　（IASR 33: 308-309, 2012）。

　　県内では、これまでも麻しん（疑い）の患者さんから散発的に風しんウイルスが検出されていましたが、今月に入って、風しん
　（疑い）の患者さんからも初めてウイルスが検出されました。県内にも流行の波が及んできたことは、ウイルスの遺伝子型の
　動向からも推定されます。2011年に検出されたウイルスの遺伝子型は、2B型や東南アジアからの輸入例と考えられる1j型
　でしたが、今年の検出株の多くは1E型です。一方、首都圏で検出されているウイルスの遺伝子型の多くは2B型であり、今後も
　県内及び首都圏の遺伝子型の動向を見守る必要があります。

　　風しんの症状として、発熱、発疹、リンパ節腫脹の3つがあげられます。しかし、風しんウイルスが検出された症例のうち、
　半数ではリンパ節の腫れが見られなかったという報告（IASR 33: 308-309, 2012）がありますので、注意が必要です。

医療機関の方へのお知らせ
重症熱性血小板減少症候群（SFTS）の検査態勢を整備しました
　　検査の対象は、基本的には次の症例定義に合致する患者さんです。該当する患者さんを診断したときは、管轄する保健所に
　ご相談ください。
　
　　・　38度以上の発熱
　　・　消化器症状（嘔気、嘔吐、腹痛、下痢、下血のいずれか）
　　・　血小板減少（10万/㎣未満）、
　　・　白血球減少（4000/ ㎣未満）
　　・　AST、ALT、LDHの上昇（いずれも病院の基準値上限を超える値）
　　・　集中治療を要する/要した、又は死亡した者
　　ただし、他の感染症による又は他の病因が明らか場合は除く
　　　　　　　（平成25年1月30日厚生労働省健康局結核感染症課長通知より）
　　＊患者がマダニに咬まれたことに気がついていなかったり、刺し口が見つからなかったりする場合も多い。
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A型肝炎

急性脳炎・脳症

麻疹

感染性胃腸炎等

2．月別検体受付数

臨床診断名

急性呼吸器感染症

レジオネラ症

風疹

手足口病

ヘルパンギーナ

インフルエンザ

流行性角結膜炎



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

A型肝炎 HAV 0

デング熱 0

ARV 1 1 2

EV属 1 1

Measles 0

HHV6 1 1

HHV7 0

Rubella 2 2

PVB19 0

風疹 Rubella 3 3

NV（G1） 3 3

NV（G2） 7 9 16

SV 3 3

ARV 5 5

手足口病 0

ヘルパンギーナ 0

AH１ 0

A（H１N1）2009 1 1 2

AH3 81 34 115

B 1 2 3

A(H１N1)2009
オセルタミビル
耐性株

0

流行性角結膜炎 AdV 1 1

無菌性髄膜炎 0

急性呼吸器感染症 RSV-A 1 1

細
菌

レジオネラ症
Legionella
pneumophila

1 2 3

【 ウイルスの略語 】
HAV（A型肝炎ウイルス）、　Measles(麻しんウイルス)、　HHV6（ヒトヘルペスウイルス6型）
HHV7（ヒトヘルペスウイルス7型）、　Rubella（風しんウイルス）、　PVB19（ヒトパルボウイルスB19型）
NV(ノロウイルス)、　SV(サポウイルス)、 ARV(A群ロタウイルス)、　AstV（アストロウイルス）、　ＡｄＶ(アデノウイルス)
HRV（ヒトライノウイルス）、　AH１(Aソ連型)、　A(H1N1)2009（A2009年流行型)、　AH３(A香港型)　、RSV-A（RSウイルスA型）

３．月別検出件数
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急性脳炎・脳症

麻疹

感染性胃腸炎等

インフルエンザ


