
11 
 

  
厚生労働科学研究費補助金（新興・再興感染症及び予防接種政策推進研究事業） 

分担研究報告書 
 

急性脳炎（脳症を含む）症例からの病原体網羅的検索に関する研究 
 

研究分担者 藤本 嗣人 国立感染症研究所 室 長 

 研究協力者 花岡 希 国立感染症研究所 主任研究官 

 研究協力者 小長谷 昌未 国立感染症研究所 協力研究員 

研究協力者 新橋 玲子 国立感染症研究所 協力研究員 

研究協力者 森野 紗衣子 国立感染症研究所 主任研究官 

研究協力者 新井 智   国立感染症研究所 主任研究官 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Ａ．研究目的 
 
 急性脳炎（脳症）は原因不明でおわること
が多く、臨床的・疫学的に問題となっている。
また、民間の検査センターや病院、地衛研で
検査されても原因が不明のことも多い。そこ
で原因不明とされた急性脳炎・脳症の患者検
体に関して病原体を明らかにすることを目
的とした。 
 
Ｂ．研究方法 
 
【核酸抽出】様々な臨床検体200ulからHigh
 Pure Viral Nucleic Acid Kit （ロシュ）
を用いてウイルスゲノムを抽出した。 
 
【Real-time 多項目検出】：FTD: Fast tra
ck Diagnosticsの4種のキットを組み合わせ
ることによって以下の32種の病原体を検出
した (スクリーニング) 。試験は内在性、試
験コントロールを含む。 
 
インフルエンザウイルス A 
インフルエンザウイルスH1N1 
インフルエンザウイルスB 
ライノウイルス 
コロナウイルスNL63 
コロナウイルス229E 
コロナウイルスOC43 
コロナウイルスHKU1 
パラインフルエンザウイルス 1 
パラインフルエンザウイルス 2 

パラインフルエンザウイルス 3 
パラインフルエンザウイルス 4 
ヒトメタニューモウイルス A/B 
ボカウイルス 
肺炎マイコプラズマ 
RSウイルス A/B 
アデノウイルス 
エンテロウイルス 
パレコウイルス 
単純ヘルペスウイルス 1 
単純ヘルペスウイルス 2 
水痘･帯状疱疹ウイルス 
ムンプスウイルス 
ノロウイルスG1 
ノロウイルスG2 
アストロウイルス 
ロタウイルス 
サポウイルス 
ヒトヘルペスウイルス6 
ヒトヘルペスウイルス7 
パルボウイルスB19 
麻しんウイルス 
 
各病原体が陽性になった場合は、個別の病原
体に関して確認検査を実施した。 
 
（倫理面への配慮） 
国立感染症研究所ヒトを対象とする医学研
究倫理審査 (承認番号965) で承認されてお
り、患者の同意が得られない検体は検査から
除外した。 
 
Ｃ．研究結果 

研究要旨 
2019年の急性脳炎・脳症患者 18名の臨床検体 100件について網羅的な病
原体検索をしたところ 8 名 (44.4 %) で病態と関連する可能性がある病原
体が検出された。検出病原体は、重複検出を含めると HHV-6 (1 例)、
Parechovirus (1例)、Enterovirus (1例)、パルボウイルス B19（1例）、ア
デノウイルス（4例）、ライノウイルス（2例）、およびコロナウイルス NL63
（1 例）と同定された。アデノウイルスが検出された 4 名のうち 2 名は単
独検出であり、病態との関連が示唆された。 
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18例の患者から採取された 100検体に関
して病原体の網羅的検索を行ない、8 例 
(44.4 %) から急性脳炎・脳症の原因となり
える病原体が検出された。   
 
【HHV-6】 
1例の急性期血清から HHV-6が検出された。 
 
【パレコウイルス】 
1例でパレコウイルス1型が糞便および尿か
ら検出された。 
     
【エンテロウイルス】 
1 例はコクサッキーウイルス A16 型が糞便
から検出された。 
 
【パルボウイルス B19】 
1 例で急性期血清および喀痰からパルボウ
イルス B19が検出された。 
 
【アデノウイルス】 
2症例から検出された。1例は急性期血清か
ら 2型が、1例は咽頭検体および糞便検体か
ら 3型が検出された。 
 
【ライノウイルス】 
ライノウイルスが 2 例から検出されたがア
デノウイルス 5 型およびコロナウイルスが
検出された症例からの重複検出であった。 
 
【コロナウイルス】 
1症例で咽頭検体からコロナウイルスNL63
が検出された。ライノウイルスとの重複検出
であった。 
 
【その他】 
HHV-7が咽頭検体から検出された 2症例が
みられたが、病態との関連は低く、病原体検
査陰性と判定した。 
 
Ｄ．考 察 
  
 インフルエンザ脳症や、ヘルペス脳炎のよ
うに頻度が高い脳炎・脳炎は既に、民間の検
査センターや病院、地衛研で検査され、それ
らが見つからず病原体不明として届けられ
た急性脳炎（脳症を含む）症例からの網羅的
病原体検索を実施した。 
 その結果、予想されたとおりインフルエン
ザウイルスや単純ヘルペスウイルスのよう
に脳炎・脳症の頻度が高い病原体は今回の研
究で検出されていない。 
 
 エンテロイルス、パレコウイルス、および
HHV-6は脳炎を引き起こすことで知られ、

今回の研究でも検出された。 
 
 エンテロウイルスは100以上の型があるが、
そのうちコクサッキーウイルスA16型が検
出され脳炎の病原体であることが示唆され
た。 
 
 パレコウイルスは10を超える型の存在が
知られている。このうち特に1型と3型が脳炎
の病原体として知られている。今回、1型が
検出されたが糞便と尿から検出された。 
 

HHV-6は血球成分を含まない血清から検
出された場合のみ脳炎の病原体としての意
義があるとされ、今回は1例で血清から検出
され脳炎の原因と考えられた。 
 
 ライノウイルスは、エンテロウイルスと同
じピコルナウイルス科に属する。今回、2例
から検出されたが他の病原体との重複検出
であった。 
 
 アデノウイルスは脳炎の原因となること
が報告されている。今回、2型と3型が単独で
検出され、急性脳炎・脳症との関連が強く示
唆された。 
 
Ｅ．結  論 
 
 2019年に原因不明の急性脳炎・脳症として
検査依頼があった18症例からの100件の臨
床検体について網羅的病原体検索を実施し
た。その結果、8名 (44.4 %) で病態と関連
する可能性がある病原体が検出された。検出
病原体は、重複検出を含めHHV-6 (1例)、P
arechovirus (1例)、Enterovirus (1例)、パ
ルボウイルスB19（1例）、アデノウイルス
（4例）、ライノウイルス（2例）、およびコ
ロナウイルスNL63（1例）と同定された。 
 
Ｆ．研究発表 
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Ｇ．知的財産権の出願・登録状況 
  （予定を含む。） 
 

1. 特許取得 
 該当なし 
 
2. 実用新案登録 
 該当なし 
 
3.その他 
 該当なし 
 
 
 
 
 
 

  


