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Ａ．研究目的 
 
 地方衛生研究所（以下、地衛研）における
急性脳炎・脳症及び急性弛緩性麻痺(以下、A
FP)の病原体検索の現状を明らかにするとと
もに、研究班と連携して、病原体不明急性脳
炎・脳症・AFP の病原体検索を行う。今年
度は、昨年度に引き続き地衛研における病原
体検査について実態調査を実施する。 
 
Ｂ．研究方法 
 
 急性脳炎・脳症について病原体検査の種
類や内容について、調査を実施する。2020
年にパンデミックとなり、日本でも流行が拡
大した新型コロナウイルス感染症（以下、C
OVID-19）も対象とした。AFPについては、
5類感染症に指定された際に、病原体検査
に関する調査を実施し、地衛研でのAFP病
原体検査数、検査陽性率、検査方法等が明
らかにされたが（IASR 2020年2月号AFP
特集号に発表）、どの検体から何の病原体
が検出されたかは明らかではないため、今
回その点を中心に調査を実施した。 
（倫理面への配慮） 
 今年度は紙面調査が主であり、個人情報も
扱わないので倫理審査を必要としない。 
 
Ｃ．研究結果 
 
１．急性脳炎・脳症に関する地衛研での病原
体検査の種類と検出 
 昨年度の調査で、全国83か所の地衛研中8
1施設から回答があり（回答率97.6%）、そ
の結果を解析した。 

 急性脳炎・脳症（5類）届出症例の検査、
及び病原体定点からの検体に「脳炎・脳症」
と記載されたものについての病原体検査を
実施していると回答した合計61施設中、20
施設以上で行っている病原体検査は15種類
であった（多い順に、エンテロウイルス属、
HSV-1,2、HHV6,7、ヒトパレコウイルス、
ライノウイルス、アデノウイルス、ムンプス
ウイルス、インフルエンザウイルス、VZV、
CMV、ロタウイルス、RSウイルス、ヒトメ
タニューモウイルス、パルボウイルルス、ノ
ロウイルス）。また、2017年～2019年に地
衛研で病原体検査された1,687症例中の48.
0%から何らかの病原体が検出された。 
 
２．COVID-19症例における神経学的異常 
 COVID-19はSARS-CoV-2を原因ウイル
スとする新興感染症で、2020年3月11日にW
HOによりパンデミック相当と認識され、2
月1日には日本でも指定感染症として届出が
開始された。2月末までに全国の地衛研でSA
RS-CoV-2の遺伝子検査が開始された。 
 当県におけるCOVID-19症例において、顔
面神経麻痺と嗅覚障害を伴う特異な症例を
経験した。本症例では、鼻咽頭拭い液からウ
イルスが検出されたが、脊髄液からは検出さ
れなかった。 
 WHOの初期の報告では、COVID-19の症
状として、神経学的症状は記載されていない
が、その後、脳炎、脊髄炎、急性散在性脳脊
髄炎(AMED)、ギランバレー症候群、脳血管
障害等の神経学的関連が報告されている (L
ancet Neurol. 19:767-783, 2020)（図1）。 
 
３．AFPの病原体探索に関する地衛研での検
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床・検査側双方のコミュニケーションが必須と考えられる。 
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出状況 
 2018年に届出のあったAFP症例のうち、
地衛研で病原体の検索が行われた45症例か
らのべ59種類の病原体が検出された。EV-D
68が最も多く、コクサッキーウイルス、ライ
ノウイルス、HHV6, 7、EBV, CMVがこれ
に続いた（図2）。 
 
Ｄ．考察 
 
 2003年の感染症法の一部改正に伴い, 急
性脳炎（脳症を含む）は5類感染症全数把握
疾患に変更された。届出基準に病原体検査は
必須ではないため、原因病原体については必
ずしも十分に捉えていないことも多い。201
3年発出の厚生労働省事務連絡「日本脳炎及
び予防接種後を含む急性脳炎・脳症等の実態
把握について」、さらに2017年発出の同事務
連絡「急性脳炎等に係る実態把握について
（協力依頼）」により、可能な限り、地衛研
等において病原体を検出するための検査を
行うことが推奨されたが、実態については不
明な点も多い。 
 今回の調査で、届出症例の約7割について
何らかの病原体検査が実施され、そのうちの
48%で陽性所見が得られていることが明ら
かにされた。特に、エンウイルス属、HSV-
1,2、HHV6,7、ヒトパレコウイルス、ライノ
ウイルス、アデノウイルス、ムンプスウイル
ス、インフルエンザウイルス、VZVの検査が
多くの地衛研で実施されていた。検査方法と
しては、PCRプラスDNAシークエンスとリ
アルタイムPCRが多く、一部PCR単独も用
いられていた。 
 2020年にパンデミックとなり、日本でも流
行が拡大した新型コロナウイルス感染症に
おいて、顔面神経麻痺等の神経学的異常を呈
する症例を経験した。世界的にも、COVID-
19と関連して、脳炎、脊髄炎、急性散在性脳
脊髄炎(AMED)、ギランバレー症候群、脳血
管障害等の神経学的異常が報告されている
(Lancet Neurol. 19:767-783, 2020)。 
 2018年から5類感染症全数把握疾患とな
ったAFPについても届出基準に病原体検査
は必須ではないため、病原体検査状況を把握
するため、2018年、2019年に届けのあった
症例について、同様の調査を実施し、2018
年の届出症例中、地衛研で病原体の検索が行
われたものについては、EV-D68が最も多く、
コクサッキーウイルス、ライノウイルス、H
HV6, 7、EBV, CMVがこれに次いだ。 
 今後の治療や予防・原因究明に役立てるた
めには, 正確な臨床情報と疫学情報のさら
なる把握及び病原体検索の実施, そして臨
床・検査側双方のコミュニケーションが必須
と考えられる。 
 
Ｅ．結論 
 
 地衛研における急性脳炎・脳症及びAFPの
病原体検査によって、多くの症例で原因病原
体あるいはその候補が同定されていた。また、
COVID-19において、神経学的異常を呈する

症例が見いだされ、同感染症の重要な徴候と
考えられた。 
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Ｇ．知的財産権の出願・登録状況 

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