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研究要旨 
肝炎ウイルスに感染していることを知りながら肝疾患専門医療機関を受診しない陽性者が多く存在する。そこ
で、自治体 A 県 O 市で、検査前同意を取得することで、全ての肝炎ウイルス検査陽性者に毎年調査票により
受診・受療・通院勧奨を行ったところ、B 型の受診、C 型の受診、受療率に有意な増加を認めた。一方、通院
率、B 型肝炎患者の治療率には大きな影響を与えなかった。日赤医療センターの協力を受けて、残存キャリア
ー数の推定を行ったところ、 B 型、C 型いずれも減少傾向にあるものの、 B 型では 60 歳以上、C 型では 70
歳以上の高齢者が多く存在することが問題として見出された。（本研究は広島大学田中純子先生、日赤医療セ
ンター佐竹正博先生と共同で行われた）

A. 研究目的
自覚症状のないまま社会に潜在しているキャリア

ーは、HBV は約 48 万人、HCV は約 30 万人も存在
する。さらに感染を知りながら治療を続けていない
人も 53−120 万人も存在すると推定されている（厚
生労働省第 12 回肝炎対策推進協議会広島大学田中
純子先生平成 26 年 7 月）。効果の高い治療薬や医療
費助成があるにもかかわらず、自覚症状がなく治療
の必要性を感じないため、検査が治療に結びついて
いない。そこで、自治体・医療現場・職場での肝炎
ウイルス検査により見いだされた陽性者を肝疾患専
門医療機関へ導き、その後のフォローアップが必要
であると考えられる。しかし、肝炎ウイルス検査陽
性者リストは高度な個人情報であるため、その扱い
に慎重にならざるを得ない。そこで、2012 年からモ
デル自治体 A 県 O 市と共同で肝炎ウイルス陽性者の
手紙による受診・受療・通院勧奨を行ってきた。

B. 研究方法
自治体から「趣旨説明の手紙、アンケート用紙、

個別受診勧奨の手紙、肝疾患相談室、肝疾患専門医
療機関、肝臓学会専 門医リスト、切手付き返信用封
筒」を陽性者に送付する。陽性者からアンケート用
紙は自治体に返送され、研究班とともに解析する。
自治体における推定キャリアー数は、40 歳未満は A
県の献血者陽性率、40 歳以上は O 市の健康診断時の

陽性率から、各年の O 市における年齢別キャリアー
数を推定した。

（倫理面への配慮） 
 情報については匿名化し、研究班では個人情報を
保持しない。また、情報公開の際も個人を識別でき
る情報は排除する。

C. 研究結果
(1) B 型肝炎ウイルス陽性者
2018 年に一時的な増加は見られるものの、2008 年
から B 型肝炎ウイルス陽性者数は徐々に減少してい
る。年齢は 60 歳以上が大部分を占めている。
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調査票が受診・通院・受療勧奨に与えた影響を調べ
たところ、受診率を有意に増加させた。一方、通院
率、治療率には大きな影響を与えなかった。

B 型肝炎ウイルス陽性者の 30 歳代以下の推定キャ
リアー数は、毎年全体の 5-10%程度であった。40-50
歳代は減少傾向を示した。60 歳代以上は、2014 年
まで 35-50%程度、2015 年以降は 60%以上と推定キ
ャリアー数の過半数を占めた。全体でみると 2017
年まで推定 HBV キャリアー数は減少傾向にあったが、
2018 年に増加したため、今後の傾向をみる必要があ
ると考えられる。

(2) C 型肝炎ウイルス陽性者
初回の 2008 年は 40 名を超えていたが、その後 2009
年からは 2016 年は 20 名を切っており、特に 2017
年から１桁台となっている。近年は、年齢は 60 歳以
上が大部分を占めている。

調査票による受診・通院・受療勧奨に与えた影響
を調べたところ、受診、受療率を有意に増加させた。
一方、通院率には大きな影響を与えなかった。

C 型肝炎ウイルス陽性者の推定キャリアー数につ
いては、2012 年には 30 歳代以下の推定キャリアー
数が約 40%を占めたが、2018 年になると 70 歳以上
が大部分を占めた。全体でみると推定 HCV キャリア
ー数は減少傾向にある。
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考察 
毎年、繰り返し、郵送による受診・通院・受療勧

奨を行ったところ、多くの陽性者を肝疾患専門医療
機関に受診させ、治療を受けさせ、その後の継続通
院に到ることに成功している。本年は調査票の影響
を統計学的に解析した。調査票による勧奨の受療率、
通院率、治療率へ与える影響を解析したところ、B
型肝炎患者の受診率、C 型肝炎患者の受診率、受療
率で有意な増加を認めた。一方、B、C 型肝炎患者の
通院率、B 型肝炎患者の治療率には大きな影響を与
えなかった。調査票により、B、C 型肝炎患者いずれ
も受診増加につながり、調査票の目的は果たしてい
た。受療につながるかどうかは、DAA と言う有効な
治療法がある C 型肝炎と継続的な服用な必要な B 型
肝炎の違いが現れた。通院については B、C 型肝炎
患者いずれにも調査票は有意な影響は与えられなか
った。B 型肝炎の病気の進行、C 型肝炎の SVR 後の
発がんを考えると通院の必要性はあり、通院勧奨の
方法の検討が必要であると考えられた。 

日赤医療センターの協力を受けて、残存キャリア
ー数の推定を行ったところ、 B 型、C 型いずれも減
少傾向にあるものの、 B 型では 60 歳以上、C 型では
70歳以上の高齢者が多く存在することが問題として
見出された。残存キャリアー対策として、O 市の医
師会に働きかけ、かかりつけ医から肝炎ウイルス検
査の受診を認識していない高齢者への受検勧奨を行
ってもらう予定である。 

 
D. 結論 

調査票による勧奨の受療率、通院率、治療率へ与
える影響を解析したところ、B 型肝炎患者の受診率、
C 型肝炎患者の受診率、受療率で有意な増加を認め
た。今後は高齢化するキャリアー対策が必要である
と考えられた。 
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