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A. 研究目的 

 ウイルス性出血熱（Viral hemorrhagic fever、

VHF）のうち、エボラ出血熱、マールブルグ病、ク

リミア・コンゴ出血熱、ラッサ熱、南米出血熱は、

感染症の予防及び感染症の患者に対する医療に関

する法律（感染症法）により一類感染症に指定さ

れている。このため、感染症法第１２条第１項の

規定により、エボラ出血熱、マールブルグ病、ク

リミア・コンゴ出血熱、ラッサ熱、南米出血熱の

患者と診断した医師は、直ちに厚生労働省令で定

める事項を最寄りの保健所長を経由して都道府県

知事に届け出る必要がある。また、急性期症状消

失後に患者が病原体を保有していないことが退院

には必要な情報であるが、その基準は平成 11 年に

厚生省保健医療局結核感染症課長通知として示さ

れている。また、国立感染症研究所でこれらの疑

い患者の行政検査を実施する手順等やどの様な検

査が行われるかも決まっている。疑い患者の検体

の輸送に関しても基準がある。これらを総括的に

まとめたマニュアルをこれまでに作成した。 

 その後、一類感染症疑い患者の検体ではないが、

ヒトの検体輸送で発生した運搬容器の破損事案の

経験から、特に検体輸送における注意事項に関し

てマニュアルを作成した。 
 また、中国で最近発生した新興ウイルス感染症

である重症熱性血小板減少症候群(SFTS)は、臨床

的にウイルス性出血熱と鑑別が必要になる場合が

あり得るため、その検査体制等に関してまとめた。 
本年度は最終年であり、マニュアルの刊行に向け

て担当箇所の最終稿をまとめる。また、予定され

ている、医療関係者向け公開セミナー「第３回 一
類感染症ワークショップ」においてバイオセーフ

ティーと感染研での検査診断に関して講演し、参

加者にこれらに関して周知することを目的とした。 

 

B. 研究方法 

1） マニュアル作成 

 これまでに、国立感染症研究所で実施する一類

感染症等の疑い患者の行政検査を実施する際の手

続きを含めた手順等、実施される検査項目、患者

の臨床検体の輸送、検体輸送時の注意事項などを

マニュアル原案として作成した。今年度はマニュ

アルの細部にわたって、研究班の研究代表者、他

の研究分担者らと打ち合わせを行い、マニュアル

を完成する。 

2） 重症熱性血小板減少症候群の検査体制等 

 本マニュアルは、一類感染症に指定される感染

症のうち、特にウイルス性出血熱であるエボラ出

血熱、マールブルグ病、クリミア・コンゴ出血熱、

ラッサ熱、南米出血熱、天然痘を対象とするが、
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ス性出血熱である。これまでにウイルス性出血熱の検査診断に関するマニュアルを作成

し、ヒトの臨床検体輸送における注意事項に関してマニュアルを作成した。今年度は、こ

れまでに作成したマニュアルを「一類感染症 VHF 診療手引き」として刊行するため、担

当箇所の最終稿をまとめた。また、医療関係者向け公開セミナー「第３回 一類感染症ワ

ークショップ」において「バイオセーフティーと感染研での検査診断」に関して関係者に

周知した。 



最近、国内でも患者発生が相次いでいる重症熱性

血小板減少症候群は、時にウイルス性出血熱との

鑑別対象となり得る。そこで、その検査体制に関

してまとめた。 

3） 臨床現場で働く医療従事者に対する一類感

染症対策への貢献 

 平成 23 年度、24 年度に引き続き本研究班の主

催する医療関係者を対象とした研修会（ワークシ

ョップ）で、「バイオセーフティーと感染研での検

査診断」に関する講演を行った。 

 

（倫理面からの配慮について） 

 特記事項なし． 

 

C. 研究結果 

1） ウイルス性出血熱の検査診断のマニュアル 

 一類感染症に指定されるウイルス性出血熱であ

るエボラ出血熱、マールブルグ病、クリミア・コ

ンゴ出血熱、ラッサ熱、南米出血熱が疑われた場

合には、国立感染症研究所でのみ実験室診断が可

能である。感染症法第１２条第１項の規定により、

医師は、一類感染症に指定されるエボラ出血熱、

マールブルグ病、クリミア・コンゴ出血熱、ラッ

サ熱、南米出血熱(以下、エボラ出血熱等)の患者と

診断した場合には、直ちにその者の氏名、年齢、

性別、その他を厚生労働省令で定める事項を最寄

りの保健所長を経由して都道府県知事に届け出る

必要がある一方、類似の症状を呈する黄熱、デン

グ熱、リフトバレー熱、腎症候性出血熱、SFTS
等は四類感染症の患者と診断した場合にも同様に

届け出る必要がある。エボラ出血熱等が疑われた

場合、臨床所見だけでは確定診断することが困難

であるが、流行地の渡航歴など必要なチェック事

項をまとめた。これらを満たした患者検体は、国

立感染症研究所に行政検査依頼をして実験室診断

を実施する。その際の事務手続きや必要な検体、

実施される検査法に関してもマニュアルに反映し

た。確定患者が急性期を耐過して回復しても、一

定期間病原体を保有している場合がある。そこで、

患者が病原体を保有していないと考える基準が、

厚生省保健医療局結核感染症課長通知（平成 11 年

3 月 30 日健医感発第 43 号）で示されている。 

 一方、一類感染症に指定されるウイルス性出血

熱が疑われた場合の国立感染症研究所での行政検

査のために臨床検体を輸送する際、その輸送は病

原体輸送に準じて行う必要がある。通常、臨床検

体の輸送は国連規格に適合するカテゴリーB 容器

（UN3373）が用いられるが、エボラ出血熱、ク

リミア・コンゴ出血熱、ラッサ熱、南米出血熱、

痘そうが疑われる臨床検体の輸送は、WHO の「感

染性物質の輸送規則に関するガイドライン」に準

じ、これらの原因ウイルスの輸送と同じ基準で、

包装基準 P620 に準拠したカテゴリーA 容器

（UN2814/UN2900）行う。検体等の輸送に関し

ては厚生労働省健康局結核感染症課長通知（平成

２４年３月１５日、健発 0315 第 1 号）により、

感染症発生動向調査事業における検体送付の包装

が、カテゴリーA 容器、B 容器とも 3 次容器をさ

らにジュラルミン製の 4 次容器に梱包するよう通

知された。輸送に際しての特に注意する点に関し

てもマニュアルに反映した。これらのマニュアル

案を研究代表者、他の研究分担者の担当するマニ

ュアルの各事項との整合性、フォーマット等を統

一する打ち合わせを行い、マニュアル最終案が作

成された。 
2） 重症熱性血小板減少症候群の検査体制等 

 重症熱性血小板減少症候群（Severe fever with 

thrombocytopenia syndrome: SFTS）は、2009

年に中国で流行し、2011 年にダニ媒介性の新興ブ

ニヤウイルス感染症として病原ウイルスが同定さ

れた新興ウイルス感染症である。その後中国では

年間 1,000 名以上の患者が発生している。日本で

も平成24年秋に死亡した患者がSFTSの国内初症

例として確定診断された。その後疑い患者の実験

室診断により、平成 25 年の 3 月以降の患者は 40

名が確定診断されている。SFTS ウイルスは国内

にも存在し、複数種のマダニがウイルスを保有し、

野生動物やイヌなどがウイルスのマダニとの感染

サイクルを形成することがわかった。ウイルスの

分布からこれまで患者が報告されている西日本以

外にも患者発生のリスクがある。本感染症は、平

成 25 年 3 月に感染症法の 4 類感染症に指定され、

SFTS ウイルスは３種病原体に指定された。SFTS
ウイルスの核酸検査は、国内の地方衛生研究所（全

国都道府県/政令市衛生研究所）に配布され実施可

能な状況である。SFTS ウイルスの核酸検査は、

一次検査を地方衛生研究所で実施し、一次検査で

陽性であった場合、国立感染症研究所ウイルス第

一部で確定検査を実施している。患者血清中のウ

イルス特異抗体を検出する血清診断は、現在国立



感染症研究所ウイルス第一部でのみ実施している。

これに関しては、今年度の本研究班主催ワークシ

ョップでも参加者の医療関係者に周知した。 

3） 本研究班主催ワークショップ 

 医療関係者向け公開セミナー「第３回 一類感染

症ワークショップ」（平成 25 年 7 月 27 日，新宿

区）において「バイオセーフティーと感染研での

検査診断」に関して講演し、参加者にこれらの情

報を周知した。特にバイオセーフティ―レベルと

病原体の関係、国立感染症研究所で可能な検査、

検体輸送に関して参加者に周知した。また、臨床

的にウイルス性出血熱との鑑別が必要な SFTS の

実験室診断法についても周知した（図参照）。 

 
D. 考察 

 ウイルス性出血熱は過去にラッサ熱の輸入症例

が 1 例あるのみである。また、初期症状は初期症

状から本疾患を疑うことはかなり難しい。このた

め、確定診断には、実験室診断が必須である。ウ

イルス性出血熱の原因ウイルスは、感染症法の 1

種病原体に指定され BSL4 施設でのみ取り扱いが

できる。現在、稼働している BSL4 施設は国内に

ないため、国立感染症研究所では実施可能な検査

法に関しても医療関係者に周知した。疑い患者の

臨床検体を国立感染症研究所へ輸送し実験室診断

による検査を実施する際の注意事項に関しても周

知した。国内でも患者が発生している SFTS は、

一類感染症のウイルス性出血熱と臨床的に類似す

る点があることから、その検査体制の現状につい

ても周知した。また、病原対のバイオセーフティ

―に関しても周知した。これらにより、ウイルス

性出血熱を疑った場合の適切な患者検体の処理や

国立感染症研究所での検査が可能となると考えら

れる。 

 
E. 結論 

 医療従事者向け一類感染症対応マニュアルにお

ける「ウイルス性出血熱の検査診断」「検体輸送の

注意点」などに関してマニュアルを作成した。ま

た，これらを医療関係者により広く理解して頂く

ために、本研究班の主催する研修会で、実験室診

断に関する講演を行った。 

 

F. 健康危険情報 

 ギアナ、リベリアで発生しているエボラ出血熱

の輸入症例疑い例がカナダで報告されたが、実験

室診断による検査の結果、エボラ出血熱は否定さ

れた。 
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