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要 旨 

 

2011/12 シーズンのインフルエンザ患者報告数は 36,941 名と過去 10 年間で最も多く，ピーク時

における定点あたりの患者数は 49.4 と過去 10 年間で 2 番目の値であった． 

検出されたインフルエンザウイルスは A/H3 亜型が 59.8%，B/Victoria 系統が 32.6%，B/Yamagata

系統が 3.4%であり，3 シーズンぶりに B/Yamagata 系統が検出された．検出された A/H3 亜型の

HA 遺伝子はワクチン株（A/Victoria/210/2009）と異なる位置にクラスターを形成した． 

 キーワード：インフルエンザウイルス HA 遺伝子 系統樹解析 

 
  

はじめに 

当所は感染症発生動向調査事業に基づき，

インフルエンザの地域流行やその規模の把握

を目的として，県内 80 定点医療機関から報告

される患者の発生状況を週毎に集計すると共

に，病原体定点 10 医療機関から搬入される検

体からインフルエンザウイルスを分離し，亜

型の同定を行っている． 

 本報では，2011 年 9 月から 2012 年 8 月ま

でに報告されたインフルエンザ患者数とウイ

ルスの分離状況及び分離ウイルスの性状解析

について報告する． 

                     

材料及び方法 

１ 患者発生状況 

県内 80 定点医療機関においてインフルエ

ンザと診断された患者数を集計した． 

  

２ ウイルス分離及び同定 

2011 年 9 月から 2012 年 8 月までに感染症

発生動向調査事業並びにインフルエンザウイ

ルスサーべイランスに基づき県内の医療機関

から搬入された検体について MDCK 細胞を

用いたウイルス分離を行った．細胞変性効果

（CPE）が確認された検体については，国立

感染症研究所から配付された抗血清による赤

血球凝集抑制（HI）試験を行い，下記の同定

用抗血清を使用して同定した． 

①A/California/7/2009pdm（H1N1pdm） 

②A/Victoria/210/2009（H3N2） 

③B/Brisbane/60/2008（Victoria 系統） 

④B/Bangladesh/3333/2007（Yamagata 系統） 

 

３ ウイルスの塩基配列解析 

国立感染症研究所が作成した病原体検査マ

ニュアル 1)に従い，インフルエンザウイルス

の HA 遺伝子の一部を RT—PCR により増幅し，

Applied Biosystems Genetic Analyzer 3130 を用

いて塩基配列を解析した．系統樹は遺伝子解

析ソフト MEGA5.0 を用いて作成した． 

 

結果及び考察 

１ 患者発生状況 

2011/12 シーズンの患者総報告数は 36,941

名と過去 10 シーズンで最も多く，ピーク時の

定点あたりの患者数は 49.4と過去 2番目の値

となった（図 1）．週毎の患者報告数は第 5 週

と第 11 週にそれぞれ定点あたり 49.4，39.9

とピークを示し，典型的な二峰性となった 

（図 2）． 

 

２ ウイルス検出状況 

感染症発生動向調査事業及びインフルエン

ザウイルスサーベイランスにより搬入された

検体について MDCK 細胞を用いたウイルス

分離を行い，HI 試験による同定を行った結果，

264 検体からインフルエンザウイルスを検出

した（表 1）．亜型別ではA/H3が 158（59.8%），
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B/Victoria 系統が 86（32.6%），B/Yamagata 系

統が 9（3.4%），B/not typed が 11（4.2％）で

あった． 

 

３ HA遺伝子の塩基配列解析 

検出されたインフルエンザウイルスについ

て，主な抗原性に関与する HA 遺伝子の塩基

配列を解析し，A/H3 亜型，B 型それぞれの系

統樹を作成した（図 3，図 4）． 

A/H3亜型は流行開始時期から 2011/12シー

ズンのワクチン株（A/Victoria/210/2009）と異

なる位置に大きく２つのクラスターを形成し

た． 

 

図１ インフルエンザ患者報告数 

 

 

図２インフルエンザ患者発生状況 

 

考 察 

2011/12 シーズンは過去 10 年間で最も多く

患者が報告され，新型インフルエンザが発生

した 2009/10 シーズンを上回る流行となった．

患者発生状況は 2 峰性を示し，インフルエン

ザウイルスの検出状況から前半のピークは

A/H3 亜型，後半は B 型によるものと考えら

れた． 

HA 遺伝子の系統樹解析から，2011/12 シー

ズンに検出されたA型インフルエンザウイル

ス（A/H3）はワクチン株と異なる位置にクラ

スターを形成しており，ワクチン株と抗原性が

若干乖離したウイルスが流行したことが患者増

加に影響した可能性が考えられる．なお次シー

ズンのワクチン株は 2011/12 シーズンの検出

株 と ほ ぼ 同 じ ク ラ ス タ ー に 属 す る

A/Victoria/361/2011 が推奨されている 2)． 

一方，B 型インフルエンザウイルスは昨シー

ズンと同様 Victoria 系統が主に検出されたが，3

シーズンぶりとなる Yamagata 系統が併せて検

出された．2011/12 シーズンにおける本県の

Victoria 系統と Yamagata 系統の検出割合は概ね

9：1 であり，全国の検出割合（2：1）に比べ

Victoria 系統が優位に検出されている 3)．検出さ

れた Victoria 系統の HA 遺伝子は概ね 2 つのク

ラスターを形成したが，シーズンを通して大き

な変化はなく，A/H3 に比べ安定していたものと

考えられる． 

 次シーズンのB型のワクチン株は３シーズン

ぶりに Yamagata系統の B/Wisconsin/1/2010 が推

奨されている 2)．次シーズンも引き続き両系統

の混合流行となる可能性が考えられることから，

Yamagata 系統だけでなく Victoria 系統の流行に

ついても注意が必要と思われる． 

 

 

 

表１ 月別インフルエンザウイルス検出数 

2011.11 2011.12 2012.01 2012.02 2012.03 2012.04 2012.05
Influenza virus A (H3) 1 30 70 37 13 7 0

(Victoria) 0 1 11 23 38 10 3 (86)
(Yamagata) 0 0 3 0 4 2 0 (9)
(not typed) 0 0 2 2 4 1 2 (11)

計 1 31 86 62 59 20 5

Influenza virus B

264

106

158
計
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図 3 インフルエンザウイルス A/H3亜型の HA遺伝子系統樹（HA1領域） 
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図 4 B型インフルエンザウイルスの HA遺伝子系統樹（HA1領域） 

 


