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はじめに 

 

 埼玉県感染症発生動向調査事業1)の一環として，インフ

ルエンザウイルス（IFV）の型別を実施している．また，「抗

インフルエンザ薬耐性株サーベイランス」実施要綱2)に基

づきH275Y変異を対象とした「A(H1N1)2009ウイルス

（AH1pdm)の抗インフルエンザ薬耐性株サーベイランス」を

実施している．今回は，この結果に加え，2018年9月から2019

年3月まで（2018/2019シーズン）の IFVの流行状況に，AH3

亜型(AH3)，B型の薬剤耐性調査，系統樹解析の結果を合わ

せて報告する． 

  

対象 

 

1 インフルエンザ患者発生動向調査 

 埼玉県感染症発生動向調査事業として2018/2019シーズ

ンに，収集されたインフルエンザ患者報告数を対象とした． 

 

2 インフルエンザ検体からのIFV検出と型別 

 2018/2019シーズンに，県域（埼玉県からさいたま市を除

いた地域）において感染症発生動向調査としてインフルエ

ンザと診断された患者から採取された462検体（鼻汁253検

体，鼻腔ぬぐい液138検体，咽頭ぬぐい液70検体，鼻腔吸引

液1検体）を調査対象とした．  

 

3 薬剤耐性調査 

 2018/2019シーズンに感染症発生動向調査として採取さ

れた検体をMDCK細胞に接種し，分離されたIFV株から73株

（AH1pdm50株，AH3 17株, B型ビクトリア系統（Bvic）6株）

を調査の対象とした．  

 

4 系統樹解析 

 2018/2019シーズンに感染症発生動向調査として採取さ

れた検体をMDCK細胞に接種し，分離されたIFV株のうち，各

亜型・系統別に各月約3株を採取地域が偏らないように選定

し，41株（AH1pdm18株，AH3 17株, Bvic6株）を調査の対象

とした（表1）． 

 

 

 

 

方法 

 

1 インフルエンザ患者発生動向調査 

 埼玉県感染症発生動向調査事業として埼玉県感染症情報

センターのホームページに公開3)された埼玉県におけるイ

ンフルエンザ患者の定点当たり報告数を使用した． 

 

2  IFV検出と型別 

 検体からRNAを抽出し，AH1pdm，AH3，B型についてはイン

フルエンザ診断マニュアル4)に準じて，リアルタイムRT-

PCR法で遺伝子を検出した． 

 

3 薬剤耐性調査 

 AH1pdmは，分離株を用いてインフルエンザ診断マニュア

ル4)に準じて，リアルタイム RT-PCR（TaqMan Probe）法に

よりH275Yの変異を調査した． 

 AH3及びB型はMDCK細胞培養上清から抽出したRNAを使用

し，インフルエンザ診断マニュアル4)に準じてノイラミニ

ダーゼ(NA)タンパク質をコードする領域を増幅後，同マニ

ュアル及び既報5，6)のプライマーを用いダイレクトシーク

エンス法により塩基配列を決定した．  

 得られた塩基配列から，GENETYX Ver.10（ゼネティック

ス）を用いてアミノ酸配列を決定後，NA阻害薬に対して耐

性に関与する可能性があると報告7)のあった変異部位につ

表1　亜型・系統別系統樹解析株数
AH1pdm AH3 Bvic

9月 1 0 0
10月 2 3 1
11月 3 2 0
12月 3 3 1
1月 3 3 0
2月 3 3 1
3月 3 3 3
合計 18 17 6

インフルエンザウイルス検出状況（2018/2019 シーズン） 
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いて，変異の有無を調査した． 

 

4 系統樹解析 

 MDCK細胞培養上清から抽出したRNAを使用し，インフルエ

ンザ診断マニュアル4)に準じてHAタンパク質をコードする

領域（HA遺伝子）を増幅後，同マニュアルのプライマーを

用いダイレクトシークエンス法により塩基配列を決定した．  

 得られた塩基配列とGISAID（Global Initiative on 

Sharing All Influenza Data）8)に登録されている全国，

世界各国で解析された株を含めて，NJ法による系統樹解析

を実施した． 

 

結果及び考察 

 

1 インフルエンザ患者発生動向調査 

 図1に埼玉県における定点当たり患者報告数及び県域に

おけるIFV検出状況を示した． 

 埼玉県の2018/2019シーズンの定点当たり患者報告数は

2018年第48週に1.00を超えて流行期に入り，2019年第4週に

84.09に達してピークとなった．2018/2019シーズンは，過

去のシーズンと比較すると急激に患者報告数が増加し，ピ

ーク値の84.09は1999年の集計開始以降，過去最高値であっ

た．第5週以降は報告数が減少し，第13週には1.62となり流

行が終息へと向かった． 

 

2 FV検出と型別 

過去4シーズンの主たる流行ウイルスをみると，2014/2015

シーズン及び2016/2017シーズンがAH3，2015/2016シーズン

がAH1pdmと，2つのA亜型が交互に主流となっており，B型は

年明け以降に流行する傾向であったが，2017/2018シーズン

はシーズン初めからB形山形系統(Byam)が検出され，Byam，

AH1pdm，AH3の混合流行であった．また，A型はシーズンの

はじめはAH1pdmが多く，年明け以降はAH3の検出が優位にな

った9)． 

 2018/2019シーズンは，2017/2018シーズンと異なりB型の

検出は少なく，A型が主流となった．A型は，2017/2018シー

ズン同様，シーズン初めはAH1pdmが多く，第3週以降はAH3

の検出が優位になった．また，年明け以降のB型の流行は第

13週までにはみられなかった． 

 IFVの型・亜型別検出状況は，表2に示すとおりで，AH3が

260件（56.2%）と最も多く，次いでAH1pdmが159件，Bvicが

11件であり，2017/2018シーズンに最も多く検出されたByam

の検出は1件のみであった．また，AH1pdmとAH3の重複検出

が1症例あった．重複検出は第4週の症例で，AH1pdmとAH3の

2つの亜型が検出されている時期であることから重感染の

起こりやすい状況であった可能性が考えられた．2018/2019

シーズン全体では，AH3が多く検出され，全国と同様の傾向

であった9)． 

 検体の種類別のIFV検出数は，表3に示すとおりで，鼻腔

由来検体（鼻汁，鼻腔ぬぐい液及び鼻腔吸引液）と咽頭ぬ

ぐい液を比較すると，ウイルス不検出数（インフルエンザ

以外のウイルスも含む）は鼻腔由来検体392検体のうち6検

体(3%)，咽頭ぬぐい液70検体のうち5検体(7%)であった．ま

た，A型の亜型が決定できなかった4検体はすべて咽頭ぬぐ

い液であった．さらに，リアルタイムRT-PCR法におけるA型

共通M遺伝子の検出Ct値の平均値を比較すると鼻腔由来検

体24（標準偏差3.6）に対し，咽頭ぬぐい液は30（標準偏差

4.5）であった．以上の結果から鼻腔由来検体の方が咽頭ぬ

ぐい液に比べ検出され易い傾向がみられた． 

 
 

 

 

 

 

3 薬剤耐性調査 

 型・亜型別NA阻害薬耐性変異検査結果を表4に示した． 

（1） AH1pdmのH275Y変異の検出 

 50株を解析し，H275Y耐性変異は検出されなかった．全国

では，2073株が解析され，17株（0.8%）からH275Y変異が検

出された9)．  

（2） AH3 

 10か所の変異部位を調査した．17株を解析し，変異は認

められなかった．全国では，304株が解析され，耐性株は検

出されなかった9)． 

（3） B型 

 30か所の変異部位を調査した．6株を解析し，変異は認め

られなかった．全国では，38株が解析され，耐性株は検出

されなかった9)．  

図1　埼玉県における定点当たり患者報告数及び県域におけるIFV検出状況

0

20

40

60

80

100

0

15

30

45

60

75

36 38 40 42 44 46 48 50 52 2 4 6 8 10 12

定
点
当
た
り
報
告
数

AH1pdm AH3 B 定点当たり報告数

週数

2018年 2019年

検
出
件
数

表2 亜型・系統別IFV検出数と検出割合(検体数：462)

検出数（件） 検出割合

AH1pdm 159 34.3%

AH3 260 56.2%

Bvic 11 2.4%

Byam 1 0.2%

A 4 0.9%

IFV不検出 28 6.0%

表3　検体の種類別検体数とIFV検出数
検体数 不検出 A AH1pdm AH3 B

鼻腔由来検体 392 6 0 135 229 7
咽頭ぬぐい液 70 5 4 24 31 5
合計 462 11 4 159 260 12
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4 系統樹解析 

 HA遺伝子の系統樹解析の結果を図2（AH1pdm），図3（AH3）

及び図4（Bvic）に示した． 

（1） AH1pdm 

 18株はすべて2018/2019シーズンのワクチン株Singa-

pore/GP1908/15E IVR-180と同じクレード6B.1に属した．

6B.1内には，S183Pを含む7個のサブクレード（183P-1～

183P-7)が存在している9)．最も多く検出されたサブクレー

ドは183P-5で11株(61.1%)，次いで183P-2及び183P-7が3株

(16.7%)であった．全国での検出割合は183P-5が49.5%と最

も多く，次いで183P-2が22.3%，183P-7が11.7%の順に検出

されており，県域における検出割合は，全国と同様の傾向

であった9)． 

（2） AH3 

 サブクレード3C.2a内には特定のアミノ酸変異を持った

群が4つ（3C.2a1～3c.2a4）存在している9)．17株のうち16

株 (94.1%) が 2018/2019 シ ー ズ ン の ワ ク チ ン 株

A/Singapore/INFIMH-16-0019/16と同じ3c.2a1に属し，12月

に採取された1株(5.9%)はワクチン株とは異なる3c.2a2に

属した．3C.2aとは抗原性の異なる3c.3aに属する株はなか

った．全国での検出割合は，3C.2a1が86.7%，3C.2a2が12.7%，

3C.3aが1株のみ検出されており，県域における検出状況は，

全国と同様の傾向であった9)．  

（3） Bvic 

 クレード１A内には，2018/2019シーズンのワクチン株

B/Maryland/15/16に代表されるサブクレード1A.1，3アミノ

酸欠損群（図4①），アミノ酸欠損を持たない群（図4②）が

存在している9)．ワクチン株と同じサブクレード1A.1に属

する株は10月に採取された1株のみであった．12月に採取さ

れた1株はアミノ酸欠損なしの群に，2月及び3月に採取され

た4株は3アミノ酸欠損群に属した．全国でも解析株数は少

ないが，3群のウイルスが検出されており，シーズン後半は

3アミノ酸欠損群が検出される傾向は，県域と同様であった
9)． 

 

 今回の調査では，薬剤耐性株は検出されなかった．また，

系統樹解析からは，複数の群のウイルスが検出された．今

後も薬剤耐性株や抗原性変異株が検出される可能性はある

ことから，継続的な調査を実施していくことが必要である

と考える． 
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表4　NA阻害薬耐性変異検査結果

検査数 耐性変異株数
AH1pdm 50 0
AH3 17 0
B 6 0
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     ワクチン株 

● 埼玉株（解析株，株名の最後に採取月を記載） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図2 HA遺伝子系統樹解析（AH1pdm） 

    

 

    ワクチン株 

● 埼玉株（解析株，株名の最後に採取月を記載） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図3 HA遺伝子系統樹解析（AH3） 
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     ワクチン株 

● 埼玉株（解析株，株名の最後に採取月を記載） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図4 HA遺伝子系統樹解析（Bvic） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


