
資料2  
平成16年度第5回  

運営委員会確認事項  

（平成16年9月17日）   

感染症定期報告に関する今後の対応について  

1基本的な方針  

運営委員会に報告する資料においては、  

（1）文献報告は、同一報告に由来するものの重複を廃した一覧表を作成すること。  

（2）8月の運営委員会において、国内の輸血及び血祭分画製剤の使用した個別症例の   

感染症発生報告は、定期的にまとめた「感染症報告事例のまとめ」を運営委員会   

に提出する取扱いとされた。これにより、感染症定期報告に添付される過去の感   

染症発生症例報告よりも、直近の「感染症報告事例のまとめ」を主として利用す   

ることとすること。  

2 具体的な方法  

（1）感染症定期報告の内容は、原則、すべて運営委員会委員に送付することとするが、   

次の資料概要を作成し、委員の資料の確認を効率的かつ効果的に行うことができ   

るようにする。   

①研究報告は、同一文献による重複を廃した別紙のような形式の一覧表を作成  

し、当該一覧表に代表的なものの報告様式（別紙様式第2）及び該当文献を  

添付した「資料概要A」を事務局が作成し、送付する。   

②感染症発生症例報告のうち、発現国が「外囲便用による  

症例は、同一製品毎に報告期間を代表する感郷」紙様式第  

旦⊥をまとめた「資料概要B」を事務局が作成し、送付する。   

③感染症発生症例報告のうち、畳軍国が「国内」の輸血による症例及び血祭分  

国製剤の使用による感染症症例については、僻を畢  

坦することから、当該症例に係る「賢料概要」㈱こととする。た  

だし、運営委員会委員から特段の議論が必要との指摘がなされたものについ  

ては、別途事務局が資料を作成する。  

（2）発現国が「外国」の感染症発生症例報草については、国内で使用しているロット   

と関係がないもの、使用時期が相当程度古いもの、因果関係についての詳細情報   

の入手が困難であるものが多く、必ずしも緊急性が高くないと考えられるものも  

また、国内症例に比べて個別症例を分析・評価することが難しいも   少なくない。  

のが多いため、緊急性があると考えられるものを嘩き、その安全対策へ唯   

ついては、引き続き、斬  

（3）資料概要A及びBについて蜘和こ作成上、   

以複「感染症定期報告について」眉次）」資料は廃止することとする㌧   



次の資料概要を補助資料として  

提出する。  

・感染症定期報告概要A  

・感染症定期報告概要B  

個別症例報告一覧   



感染症定期報告概要  

（平成19年1月17日）  

平成18年9月1日受理分以降  

A 研究報告概要  

B 個別症例報告概要   



A 研究報告概要  

○ 一覧表（感染症種類毎）  

○ 感染症毎の主要研究報告概要  

○ 研究報告写  

研究報告のまとめ方について  

1 平成18年9月1日以降に報告された感染症定期報告に含まれ  

る研究報告（論文等）について、重複している分を除いた報告概要  

一覧表を作成した。  

2 一覧表においては、前回の運営委員会での報告したもの以降の  

研究報告について、一覧表の後に当該感染症の主要研究報告の内容  

を添付した。   



感染症定期報告の報告状況（平成18年9月1日～平成柑年＝月30日）  

った。調査は、主に複数回献血者にお  
場合に前回の血液サンプルを個別  

、ャ 

はHBV感染初期、50歳代、60歳代では感染晩期の陽性例が多  
。陽性数の高い地域は千葉県から愛知県までの太平洋側と大  

であった。t伯VGenotypeAは101例（女性1例）検出され、全国に  

一卜   



感染症定期報告の報告状況（平成18年9月1日～平成18年11月30日）  

おり、通常は流行地への渡航後に発症する。急性肝炎の患者すべ  
に、渡航歴とは無関係にHEVの可能性を考慮する必要がある。  

が顕在化率も重症化率も高い。6）発症時期が無季節性である。7）  
染経路は、動物由来食感染が約30％、輸入感染が肌、輸血感染が  

、レバー等の喫食歴のある献血者は4乳361人中13，幻5人（28．0％）  
、HEV－RNAが5例検出された。平成17年1月1日から12月31日の試  
的HEV20プqルNAT検査での陽性率は約1万分のlであった。  

一2－   



感染症定期報告の報告状況（平成18年9月1Eさ～平成柑年‖月30Eり  

た新しいウイルスの感染例（2例）が明らかになった。HTLV－3は、  
でヒトでは見られなかったSTLV－3に属する。11例でマンドリル由  
ものなど、多様なHTLV－1感染が見られた。  

者群、非A－G肝炎患者群、および輸血または透析に関連した肝  
者群由来の血清をVesivirusに対する抗体ならびにゲノムについ  

査した。Vesivirusビリオンに対する血清陽性は、各々、12乳219ふ，  
47％であった。RT－PCRの結果、SMSVVesivirusなどとの関連性  
された。感染がと卜に広くみられることが明らかになった。  

ー3－   



感染症定期報告の報告状況（平成18年9月‖］～平成18年11月30日）  

ワクチンもなく、フランス領レユニオン島では77人が死亡し、現 

口の約20％が感染している。   

血伝播の可能性が示された。   

22日までの間に公式に報告されたチクングンヤ感染例は 

るが、実際には255000例に達すると思われる。インドでは 
以来、テクングンヤウイルスのアウトブレイクが報告され、 
20日現在、153324例に達する。  

＿．＿＿＿＿＿＿．．＿．＿＿．＿．＿ 

ー4－   



感染症定期報告の報告状況（平成柑年9月1日～平成柑年‖月30E∃）  

されなかった。2005年群のドナーはLCMVに感染したハムスタ柵 

ットとして飼っていたが、2003年群の感染源は不明であった。レシ 

ント8例申7例は移植後9日から76日で死亡セた。  

－5－   



感染症定期報告の報告状況（平成柑年9月1日～平成18年＝月30日）  

ー6－   



感染症定期報告の報告状況（平成柑年9月憎～平成18年11月30巨］）  

‥感染していても発症しない無症候性キャリアがいるおそれがあ  

。非侵襲性の血液検査の開発が急務である。  

均93ケ月（45～177ケ月）であった。さら  

片レシーピエントでCJDl例を確認した。こ  

■■■●■ll■■■■■■■■■l■－■■一一■－■■■■■▲■．■■■■．－t■－■■－■■一■■■■■■■■1■一■■■■■∩■●■－t●■t■■■■■■－■J■■－■－■一●■■■■■■■■－■一■■■－●■■■■■  

種し、疾患の臨床的及び病理学的な徴候を評価した。その結果、  

イー   



感染症定期報告の報告状況（平成柑年9月1日～平成18年11月30日）  

が吸着し、感染性も維持されることが明らか 
は、土壌環境に入ったPrPScは生物に利用 
リオン病の動物感染を永続させるとともに、 

に、進行性神経症状を呈し、これ 
れた。正常シカの抽出物を接種し 

－8－   



感染症定期報告の報告状況（平成柑年9月て日～平成柑年11月30Eり  

ン、オマーン、シンガポールに予防措置をとるよう勧告した。  

血と関連したvCJDの新たな症例が見つかった。患者 

ー9－   



感染症定期報告の報告状況（平成18年9月1日～平成柑年11月30日）  

い。また南アフリカではXDR一丁Bでト1Ⅳ陽性  
死亡率が確認されている。   

ー10－   




