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Figure 2 
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FigⅦre3  
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OALT上昇を伴う・日本め献血者ヤはE型肝炎ウイルス抗体    およびHEVRNAの高陽性率は1991年～2006年において変化してい    使用上の注意記載状況・ その他参考事項等   ない  

E型肝炎は本邦では稀であるが、今まで考えられていた以上に発生している。本邦において、E型肝炎ウイルス（HEV）の新たな  

赤血球濃厚液－LR「日赤」  研                           照射赤血球濃厚液－LR「日赤」  
究  

血液を介するウイルス、  

盾  
声ALT≧201IU／Lの献血者間において、antl－HEVIgG（5．8、4．3、6．6％）、anti－HEVIgM／lgA（1．9、3．4、3．3％）、HEVRNA（1．3、       細菌、原虫等の感染  

切  

廠 要  

報告企業の意見  今後の対応   

日本において、1991年ん2006年の期間にALT高値（≧61IU／L）    日本赤十字社では、厚生労働科学研究「E型肝炎の感染経路・宿主   
が認められ、現在HFVに感染している可能性が高い献血者の    域・遺伝的多様性・感染防止・診断・治療に関する研究班」と共同し   

血清中のHgVRNAを調べたところTここの期間めHEV不顕性感    て、r献血者におけるHEV感染の疫学調査を行っている。北海道にお   

染の発現率は本質的iご変化していなかったとの報告である。    け塵廟血H加療染簸曹を受け、試験的に北海道では研究的NATを行  

うなど安全対策を実施している。また、輸血による肝炎ウイルス感染防  

止のため、血液中のALT値61IU／L以上の血液を輸血用から排除して  

いる。今後もHEV感染の実態に関する情報の収集及び安全対策に努  
める。   
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